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Dostarczenie Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku
materiału do druku, zarówno zamówionego, jak i na-
pisanego z własnej inicjatywy Autora, jest jednoznacz-
ne z udzieleniem bezwarunkowej, nieodpłatnej zgody
na jego publikację oraz udzieleniem nieodpłatnej li-
cencji niewyłącznej na jego wykorzystanie w ciągu 12
miesięcy w postaci wydruku w niniejszym piśmie oraz
udostępnienia w Internecie.
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O naszej korporacji
moŜna usłyszeć lub prze-
czytać, co się chce. Na
przykład:
• Izba Lekarska jest nie-
potrzebna.
• Izba Lekarska jest nam
niezbędna.
• Składki na Izbę są do-
datkowym podatkiem,
nic nam nie dają.
• Składki powinny być




• Izba Lekarska to klika na ciepłych po-
sadkach rozdzielająca lukratywne sta-
nowiska swoim ludziom.
• Praca w Izbie Lekarskiej to zajęcie dla
pasjonatów, trudne, nieopłacalne
i niewdzięczne.
• Kiedy idę coś załatwić do Izby, to tyl-
ko mnoŜą przede mną trudności.
• Jak załatwiałem ostatnio sprawę
w Izbie, bardzo mi poszli na rękę i po-
mogli.
• Nie wiem, co oni tam w tej Izbie wła-
ściwie robią.
• Izba powinna być instytucją, do któ-
rej lekarz mógłby pójść, usiąść w klu-
bowym fotelu i zapalić cygaro.
• Jest bardzo wielu ubogich, potrzebu-
jących, którym Izba powinna bardziej
pomagać.
• Problemy etyki i deontologii lekarskiej
naleŜą do z najwaŜniejszych tematów
działania Izby Lekarskiej.
• W Izbach Lekarskich w ogóle nie po-
winniśmy się zajmować etyką, deon-
tologią i tym podobnymi bzdetami.
• Powinni coś dla nas załatwić, jakąś
podwyŜkę na przykład 2 × średnią
krajową dla wszystkich staŜystów,
3 × dla rezydentów, 5 × dla specjali-
stów…
• Dentyści powinni mieć swoją Izbę.
• W jedności siła.
Przytoczony wyŜej przegląd wypowie-
dzi nie moŜe nawet pretendować do
kompletnego obrazu opinii lekarskich,
z indywidualizmu i niezaleŜności sądów
nasza nacja słynie przecieŜ w świecie.
Onegdaj polski laureat pokojowej nagro-
dy Nobla nazywał tę naszą narodową
cechę pluralizmem. Wielość opinii na Foto na okładce: Wiesława Klemens, KrzyŜ na KleinMatterhorn, Szwajcaria
POMYSŁ NA SMOKA, CZYLI UROKI
PLURALIZMU Z BUDśETEM W TLE
kaŜdy temat jest pewnie
jednym z naszych bo-
gactw, jednak w chwilach
podejmowania decyzji
jawi się jako wielogłowy
smok. Mimo jednego ciel-
ska, ogona i innych smo-
czych atrybutów potwór
ten ma niejakie trudno-
ści z podjęciem celowego
działania, poniewaŜ kaŜ-
da z wielu jego paszcz
wypowiada inną opinię,
a trudno je wszystkie po-
godzić, zwłaszcza gdy
mowa na przykład o pieniądzach, a tak
bywa co roku, gdy trzeba debatować nad
budŜetem.
Ten smoczy problem jest bardzo sta-
ry; zmagali się z nim wszyscy ci, którzy
chcieli wspólnie pracować i coś razem
osiągnąć. Odcinanie głów potwora, być
moŜe skuteczne doraźnie, tworzyło inną
poczwarę, zwaną autorytaryzmem. Sku-
teczny pomysł i jedyne jak dotąd akcep-
towalne rozwiązanie zrodziły się — pew-
nie nieprzypadkowo — w połowie drogi
między miejscem świętym a targowi-
skiem, między Akropolem a Agorą
— w staroŜytnych Atenach. Demokracja
wymyślona na ateńskim Areopagu
— jak o niej mówią — ma prawie same
wady, ale, niestety, lepszego ustroju do-
tychczas nie wymyślono. Co wydaje się
istotne — jest dobrym sposobem na smo-
ka, tym skuteczniejszym, im bardziej
w imię wspólnego dobra naszego cielska
i ogona wystrzegamy się skrajności, agre-
sji i konfrontacji. Arystotelejska zasada
złotego środka równieŜ wydaje się poŜy-
teczna w stosowaniu zasad demokracji.
Wracając z legendarno-metaforyczno-
-historycznego przestworza na ziemię,
wypada wspomnieć kilka słów na temat
tegorocznych priorytetów w projekcie
budŜetu naszej Izby. Pierwszy z nich
moŜna określić hasłem „informatyzacja”.
Składają się na nią inwestycje związa-
ne z połączeniem sieci komputerowych
siedziby Izby w Gdańsku z Delegatura-
mi w Słupsku i Elblągu, wyposaŜeniem
w sprzęt multimedialny pomieszczeń na-
szego Ośrodka Kształcenia, stworzenie
infrastruktury i moŜliwości do wykorzy-
stania nowoczesnych technologii telein-
formatycznych, na przykład telekonfe-
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Z pewnym opóźnieniem prezentujemy relację z Kra-
jowego Zjazdu Lekarzy, który odbył się pod koniec stycz-
nia w Warszawie, narzucone przez warszawską centralę
terminy wysyłki „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego”
nie pozwalają, niestety, na bardziej elastyczne gospoda-
rowanie czasem wydania naszego Magazynu. Zatem rela-
cja i fotoreportaŜ na str. III okładki i str. 7–8.
Tymczasem w marcu w naszej Izbie miał miejsce ko-
lejny zjazd, tym razem poświęcony między innymi przyję-
ciu budŜetu na 2010 rok, przypominam, Ŝe zjazdy delega-
tów odbywają się corocznie w marcu, a raz na 4 lata jesie-
nią odbywa się dodatkowy zjazd sprawozdawczo-wybor-
czy. Sprawozdania zjazdowe publikujemy na str. 9–13;
autorzy prezentują w nich to, co udało się zrobić w krót-
kim czasie od listopadowych wyborów. Szczególnej
uwadze polecam omówienie budŜetu Izby autorstwa
obecnego Skarbnika, kol. Krzysztofa Wójcikiewicza.
Pierwszy raz w historii pisma Skarbnik przedsta-
wia nie tylko tabelki, ale takŜe tłumaczy finansowe
priorytety Izby.
W lutym młodzi koledzy dentyści i lekarze zdawali e g z a m i n
LEP i LDEP, dentyści zajęli 2., lekarze 7. miejsce w kraju — szczegóły,
OD REDAKCJI
tabele i zestawienia znajdują się na str. 15–16. Na
pocieszenie moŜna dodać, Ŝe lekarze Absolwenci
GUMedu, którzy powtórnie zdawali LEP, by mieć lep-
szy wynik przy staraniu się o specjalizację, uzyskali naj-
lepsze wyniki w kraju.
Razem z poprzednim numerem „Pomorskiego Maga-
zynu Lekarskiego” rozsyłaliśmy wkładkę dotyczącą ubez-
pieczenia od odpowiedzialności cywilnej. W tym nume-
rze publikujemy skrót najwaŜniejszych wiadomości na
str. 16.
Wiadomości z dziedziny prawa zawsze się przydają,
zatem warto się zapoznać z artykułem mec. Kolankiewi-
cza o tym, czy oddział szpitalny moŜe funkcjonować bez
ordynatora.
Liczne kursy i szkolenia znajdują się na str.
18–19,  wiele miejsc pracy moŜna znaleźć na
str. 24.
Tradycyjnie zachęcam do zapoznawania




4.01 — spotkanie z dr. Romualdem Pruszyńskim — Członkiem Zarzą-
du Polskiego Towarzystwa Lekarskiego o. Gdańsk
7.01 — przewodniczenie posiedzeniu Prezydium Okręgowej Rady Le-
karskiej w Gdańsku
11.01 — spotkanie z Okręgowym Rzecznikiem Odpowiedzialności Za-
wodowej dr Marią Adamcio-Deptulską i Przewodniczącym Okrę-
gowego Sądu Lekarskiego dr. Romanem Abramowiczem
— spotkanie z Przewodniczącą Komisji Lekarzy Emerytów i Ren-
cistów Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku V kadencji dr Ja-
niną Mikołajczyk
13.01 — uczestniczenie w posiedzeniu Komisji Kształcenia Medyczne-
go Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
14.01 — przewodniczenie spotkaniu delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy
— przewodniczenie posiedzeniu Okręgowej Rady Lekarskiej
w Gdańsku
KALENDARIUM — STYCZEŃ 2010
PREZES OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ W GDAŃSKU
ROMAN BUDZIŃSKI
15.01 — posiedzenie Konwentu Przewodniczących Okręgowych Rad Le-
karskich — Kraków
18.01 — spotkanie z JM Rektorem Gdańskiego Uniwersytetu Medyczne-
go prof. Januszem Morysiem
— spotkanie z przedstawicielami Towarzystwa Ubezpieczeń Inter
Polska
— spotkanie z redaktorem naczelnym „Pomorskiego Magazynu Le-
karskiego” dr Wiesławą Klemens — wywiad
21.01 — spotkanie z Marszałkiem Województwa Pomorskiego p. Janem
Kozłowskim
— przewodniczenie posiedzeniu Prezydium Okręgowej Rady Le-
karskiej w Gdańsku
25.01 — przewodniczenie spotkaniu delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy
28–31.01 — Krajowy Zjazd Lekarzy — Warszawa
— wywiad — „Dziennik Bałtycki”
— wywiad telefoniczny — Panorama Gdańska TVP3
rencji czy telementoringu, wymianą niektórych — komplet-
nie zuŜytych — komputerów i drukarek. Drugim priorytetem
jest wzmocnienie kadrowe i merytoryczne naszego Biura Praw-
nego, co będzie jednym z wielu elementów tworzenia realne-
go wsparcia prawnego członków naszej korporacji.
Przy naszej Izbie, korzystając z jej wsparcia, działa Funda-
cja na Rzecz Pomocy Lekarzom Seniorom, której środki miały
być pierwotnie przeznaczone na budowę Domu Lekarza Se-
niora. Z wielu powodów tego pomysłu nie zrealizowano, jed-
nak środki zostały. Obecnie będą wykorzystywane przez Fun-
dację na pomoc dla dotkniętych przez los lekarzy emerytów
i rencistów. Mimo tej nowej moŜliwości pomocy dla lekarzy
w projekcie budŜetu Izby planowane wydatki Komisji Socjal-
nej utrzymano na ubiegłorocznym poziomie. W porównaniu
z rokiem ubiegłym w projekcie budŜetu zatwierdzonym przez
Okręgową Radę Lekarską większe środki przyznano teŜ Komisji
Kultury i Sportu. Wynika to z planów organizacji większej niŜ
w ubiegłym roku liczby ciekawych przedsięwzięć kulturalnych
i sportowych, od lokalnych do tych o zasięgu ogólnopolskim.
Pozostaje mieć nadzieję, Ŝe tegoroczny, moim zdaniem dobry,
projekt budŜetu, dzięki odpowiedzialnemu stosowaniu sposobu
na smoka — sztuce demokratycznego kompromisu — zostanie
zatwierdzony przez zbliŜający się Okręgowy Zjazd Lekarski.
Wszystkim KoleŜankom i Kolegom wyjeŜdŜającym na zi-
mowe urlopy Ŝyczę, aby wrócili z nich zdrowsi. Rozsądek pod-
powiada, Ŝe tak jak w budŜecie — korzystniejszy jest bilans
dodatni.
Roman Budziński
3www.pml.viamedica.pl T O   W A R T O   W I E D Z I E Ć
Uchwała nr 15/10/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku z dnia 18 lutego 2010 roku
w sprawie przyjęcia listy osób upowaŜnionych przez Okręgową Radę Lekarską w Gdańsku do
przeprowadzania kontroli organizatorów kształcenia podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystów
Na podstawie art. 19e ust. 2 ustawy z dnia 5 grudnia 1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty (Dz.U. z 2005 r. nr 226, poz. 1943 ze zm.) uchwala się,
co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku, wypełniając ustawowy obowiązek nałoŜony na organ prowadzący rejestr, wynikający z ustawy o zawodach
lekarza i lekarza dentysty, przyjmuje poniŜszą listę osób, będących członkami Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku, upowaŜnionych do przeprowadzania
kontroli organizatorów kształcenia podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystów:
Łukasz Balwicki, Maria Danielewicz, Dariusz Kutella, Marzena Mazur, Anna Międzobrodzka, Danuta Podjacka, Halina Porębska, Olga Romanowska,
Barbara Sarankiewicz-Konopka, Ewa Siewierska-Chomeniuk, Joanna Skonecka, Anna Sobieszek-Kundro, Janina Suchorzewska, Jadwiga Szarstuk, Janina
Śramkiewicz, Hanna Świątek, Edward Witek, ElŜbieta Witkowska, Krzysztof Wójcikiewicz.
§2
l. Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku upowaŜnia osoby wymienione w §1 do przeprowadzania kontroli organizatorów kształcenia podyplomowego
lekarzy i lekarzy dentystów w zakresie określonym w Regulaminie przeprowadzania kontroli stanowiącym załącznik do Uchwały.
2. Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku zobowiązuje osoby wymienione w §1 do zapoznania się z treścią Regulaminu przeprowadzania kontroli najpóź-
niej do dnia rozpoczęcia czynności kontrolnych.
§3
Ustala się dietę w wysokości 80 zł (słownie: osiemdziesiąt złotych) brutto dla osób wykonujących czynności kontrolne organizatorów kształcenia
podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystów.
§4
Uchyla się:
1. Uchwałę Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku nr 42/08 z dnia 13 marca 2008 r. w sprawie przyjęcia listy osób upowaŜnionych przez
Okręgową Radę Lekarską w Gdańsku do przeprowadzania kontroli organizatorów kształcenia podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystów,
2. Uchwałę Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku nr 127/09/KKM z dnia 28 maja 2009 r. w sprawie rozszerzenia listy osób uprawnionych do
przeprowadzania kontroli organizatorów kształcenia podyplomowego lekarzy i lekarzy dentystów.
§5
Uchwała wchodzi w Ŝycie z dniem podjęcia.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
dr n. med. Roman Budziński lek. dent. Halina Porębska
Uchwała nr 16/10/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku z 18 lutego 2010 roku
w sprawie upowaŜnienia Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku do działania
w imieniu Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
Na podstawie art. 26 ust. 3 ustawy z 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. z 2009 r. nr 219, poz. 1708) uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku upowaŜnia Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku do podejmowania uchwał i działania w imieniu
Okręgowej Rady Lekarskiej między jej posiedzeniami we wszystkich sprawach z wyłączeniem wymienionych w art. 5 pkt 4 i 6 oraz art. 25 pkt 6 i 9 ustawy
o izbach lekarskich.
§2
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku upowaŜnia Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku do podejmowania uchwał o wydatkowaniu środ-
ków finansowych do kwoty kaŜdorazowo nieprzekraczającej 10 000 złotych (słownie: dziesięć tysięcy złotych).
§3
Przewodniczący lub Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku składa na kolejnym posiedzeniu Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku sprawoz-
danie z realizacji przez Prezydium Okręgowej Rady Lekarskiej upowaŜnienia do podejmowania uchwał i działań określonych w §1 i §2 niniejszej uchwały
za okres od ostatniego posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej.
W dniu 18 lutego 2010 roku odbyło się posiedzenie Okręgowej Rady Lekarskiej, które poprowadził Prezes ORL, kol. R. Budziński.
W pierwszej części główna księgowa OIL w Gdańsku omówiła wykonanie zeszłorocznego budŜetu oraz zapoznała członków Rady z projektem budŜetu na
nadchodzący rok. Po dyskusji i uwzględnieniu uwag przewodniczących poszczególnych komisji problemowych ustalono projekt budŜetu, który zostanie
przedstawiony do akceptacji Okręgowemu Zjazdowi Lekarzy.
Następnie Przewodniczący Komisji Bioetycznej, kol. T. Gorczyński, zapoznał członków ORL z nowym Regulaminem działania Komisji Bioetycznej przy
Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku oraz przedstawił propozycję nowego składu tej komisji. Okręgowa Rada Lekarska zatwierdziła zarówno zmieniony
regulamin, jak i proponowany skład Komisji Bioetycznej.
Kolejnym punktem porządku obrad była dyskusja na temat zbliŜającego się Okręgowego Zjazdu Lekarzy. Prezes ORL, kol. R. Budziński, zaproponował
kandydatury poszczególnych osób do pełnienia funkcji w prezydium oraz komisjach zjazdowych.
Sekretarz ORL, kol. H. Porębska, zaapelowała o przesyłanie propozycji uchwał przed rozpoczęciem Zjazdu. Jest to podyktowane koniecznością ich
opracowania przez Biuro Prawne Izby.
Następnie omówiono sprawy komisji problemowych i delegatur.
Kol. R. Budziński poinformował członków Rady o spotkaniu z pobitym w trakcie dyŜuru lekarzem z UCK oraz ustaleniach podjętych w tej sprawie.
Posiedzenie zakończyła informacja Biura Prawnego o konieczności powołania mediatora, który będzie pośredniczył w rozwiązywaniu konfliktów
między lekarzem a pacjentem, a takŜe między lekarzami. Prezes ORL zaapelował o przemyślenie kandydatur na to stanowisko.
Hanna Świątek
SPRAWOZDANIE Z OBRAD OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W DNIU 18.02.2010 ROKU
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§4
Traci moc uchwała Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku nr 27/09/Rd z dnia 10 grudnia 2009 r. w sprawie upowaŜnienia Prezydium Okręgowej Rady
Lekarskiej w Gdańsku do działania w imieniu Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku.
§5
Uchwała wchodzi w Ŝycie z dniem podjęcia.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
dr n. med. Roman Budziński lek. dent. Halina Porębska
Uchwała nr 17/10/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
z dnia 18 lutego 2010 roku
w sprawie przyjęcia regulaminu działania Komisji Bioetycznej
Na podstawie art. 5 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. z 2009 r. nr 219, poz. 1708), w zw. z §3 rozporządzenia Ministra
Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie szczegółowych zasad powoływania i finansowania oraz trybu działania komisji bioetycznych
(Dz.U. z 1999 r. nr 47, poz. 480), uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska w Gdańsku przyjmuje Regulamin działania Komisji Bioetycznej przy Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku.
§2
Treść regulaminu stanowi załącznik do niniejszej uchwały.
§3
Uchwała wchodzi w Ŝycie z dniem podjęcia.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
dr n. med. Roman Budziński lek. dent. Halina Porębska
Załącznik do uchwały ORL nr 17/10/Rd z dnia 18 lutego 2010 roku
Regulamin działania Komisji Bioetycznej przy Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku
Zatwierdzony przez Okręgową Radę Lekarską w Gdańsku w dniu 18 lutego 2010 roku
Postanowienia ogólne
1. Niniejszy Regulamin określa zasady funkcjonowania Komisji Bioetycznej przy Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku (zwanej dalej Komisją).
2. Organem załoŜycielskim Komisji Bioetycznej przy Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku jest Okręgowa Rada Lekarska OIL w Gdańsku (zwana dalej
ORL).
3. Kadencja Komisji trwa 3 lata. Jej członkowie pełnią swoje obowiązki do czasu powołania nowej Komisji.
4. Komisja składa się z 15 (piętnastu) członków powołanych uchwałą ORL w Gdańsku spośród członków ORL i spoza niej
a) ORL moŜe odwołać członka Komisji przed upływem kadencji na jego wniosek albo członka Komisji nieuczestniczącego w pracach Komisji na
wniosek Przewodniczącego Komisji.
5. Komisja wybiera ze swojego składu Przewodniczącego Komisji, zwanego dalej Przewodniczącym, będącego lekarzem, oraz Zastępcę Przewodniczące-
go, zwanego dalej Zastępcą, niebędącego lekarzem.
6. Obsługę administracyjną Komisji sprawuje Sekretarz Komisji, który uczestniczy w posiedzeniach Komisji.
7. Przewodniczący i Zastępca, posiadający kompetencje Przewodniczącego podczas jego nieobecności, organizują pracę Komisji i załatwiają sprawy
niewymagające uchwał Komisji. Przewodniczący lub Zastępca przedstawia na najbliŜszym posiedzeniu Komisji podjęte przez siebie decyzje w celu
przyjęcia ich do wiadomości i akceptacji przez członków Komisji poprzez głosowanie.
8. Komisja rozpatruje wnioski o wydanie opinii o badaniu klinicznym, a takŜe opiniuje udział badaczy oraz ośrodków — zakładów opieki zdrowotnej,
grupowych praktyk lekarskich lub indywidualnych specjalistycznych praktyk lekarskich działających na terenie Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku.
Komisja ponadto formułuje ewentualne zastrzeŜenia co do planowanego udziału badaczy i/lub ośrodków w badaniu klinicznym.
9. Komisja nie wydaje opinii w sprawach niestandardowej terapii indywidualnej.
10. Przy rozpatrywaniu wniosków o wydanie opinii Komisja kieruje się obowiązującym prawem i uniwersalnymi zasadami etyki. Komisja szczególnie
bierze pod uwagę treść zapisów Kodeksu Etyki Lekarskiej oraz Konwencji Bioetycznej. Ponadto respektuje prawo badaczy do innowacyjności.
11. Komisja działa na podstawie następujących aktów prawnych:
— Konstytucja Rzeczypospolitej Polskiej z 1997 r.;
— Deklaracja Helsińska z 1964 r. z późn zm.;
— Dyrektywy Unii Europejskiej, szczególnie 2001/20/WE z 4.04.2001 r. (Dz.U. L. z 1.05.2001 r., s. 34), 2004/27/WE z 30.04.2004 r. (Dz.U. L. 136 z s. 34)
oraz 2005/28/WE z 8.04.2005 r. (Dz.U. L. 91/13);
— Ustawa z 05.12.1996 r. o zawodach lekarza i lekarza dentysty, z późn. zm. (Dz.U. 1997 r. nr 28, poz. 152 z późn. zm.);
— Ustawa z 06.09.2001 r. Prawo Farmaceutyczne, z późn. zm. (Dz.U. 2001 r. nr 126, poz. 1381 z późn. zm.);
— Ustawa o wyrobach medycznych z 20.04.2004 r. z późn. zm. (Dz.U. 2004 r. nr 93, poz. 896 z późn. zm.);
— Rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z 11.05.1999 r. w sprawie szczegółowych zasad powoływania i finansowania oraz trybu
działania komisji bioetycznych (Dz.U. 1999 r. nr 47, poz. 480);
— Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 11.03.2005 r. w sprawie szczegółowych wymagań Dobrej Praktyki Klinicznej (Dz.U. 2005 r. nr 57, poz. 500);
— Rozporządzenie Ministra Zdrowia z 30.04.2004 r. w sprawie sposobu prowadzenia badań klinicznych u małoletnich (Dz.U. 2004 r. nr 104, poz. 1108);
— Rozporządzenie Ministra Finansów z dnia 30.04.2004 r. w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej badacza i sponsora,
z nowelizacją z dnia 18.05.2005 r., zmieniającą rozporządzenie w sprawie obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej badacza i spon-
sora (Dz.U. 2004 r. nr 101, poz. 1034, i Dz.U. 2005 r. nr 101, poz. 845);
5www.pml.viamedica.pl T O   W A R T O   W I E D Z I E Ć
— Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 4.11.2008 r. w sprawie wzorów dokumentów przedkładanych w związku z badaniem klinicznym produktu
leczniczego oraz w sprawie wysokości i sposobu uiszczania opłat za rozpoczęcie badania klinicznego (Dz. U. 2008 r. nr 201, poz. 1247).
Zasady i sposób działania Komisji
12. Komisja obraduje na posiedzeniach. Udział w posiedzeniach Komisji jest prawem i obowiązkiem kaŜdego członka Komisji.
13.  Posiedzenie Komisji zwołuje Przewodniczący, zawiadamiając o proponowanym porządku dziennym członków Komisji oraz wnioskodawcę, który
moŜe uczestniczyć w części posiedzenia poświęconej prezentacji projektu i udzielić wyjaśnień.
14. Z przebiegu posiedzenia Sekretarz Komisji sporządza protokół, który podpisuje wraz z prowadzącym zebranie Przewodniczącym lub Zastępcą. Przyję-
cie protokołu następuje w trakcie następnego posiedzenia po uwzględnieniu ewentualnych poprawek poprzez głosowanie jawne zwykłą większością
głosów.
15. Postępowanie w sprawie wyraŜenia opinii o projekcie badania klinicznego, o planowanym udziale badaczy i ośrodków jest poufne.
16. Uchwały wyraŜające opinię Komisji o projekcie badania klinicznego zapadają w głosowaniu tajnym zwykłą większością głosów, na podstawie niezaleŜ-
nych opinii dwóch recenzentów z Komisji lub spoza Komisji, przy udziale ponad połowy członków Komisji, w tym Przewodniczącego i/lub Zastępcy
oraz dwóch członków spoza środowiska lekarskiego. Przedmiotem głosowania jest przyjęcie lub odrzucenie projektu badań klinicznych, zgłoszenie
sprzeciwu lub jego brak w stosunku do badaczy i ośrodków.
17. Uchwały wyraŜające zastrzeŜenia Komisji co do planowanego udziału badacza lub ośrodka badawczego zapadają w głosowaniu tajnym zwykłą więk-
szością głosów na podstawie niezaleŜnych opinii recenzentów z Komisji lub spoza niej, przy udziale ponad połowy członków Komisji, w tym Przewod-
niczącego i/lub Zastępcy oraz dwóch członków spoza środowiska lekarskiego. Przedmiotem głosowania jest sprzeciw lub brak sprzeciwu co do udziału
badacza i ośrodka badawczego.
18. Komisja wydaje opinie dotyczące projektów badań klinicznych nie później niŜ 60 dni od dnia otrzymania kompletnej dokumentacji oraz zgłasza
ewentualne zastrzeŜenia co do udziału badacza i/lub ośrodka w danym badaniu klinicznym nie później niŜ po upływie 14 dni od wpłynięcia informa-
cji z Komisji właściwej dla koordynatora badania klinicznego o planowanym udziale ośrodka w danym badaniu klinicznym. Dokumentację niezbędną
do wydania opinii o badaniu klinicznym, o koordynatorze badania oraz o ośrodku koordynatora badania stanowią dokumenty wyszczególnione w Roz-
porządzeniu Ministra Zdrowia z dnia 4.11.2008 r., w tym kopia potwierdzenia opłaty za wydanie opinii w wysokości ustalonej uchwałą ORL.
19. Dokumentację niezbędną do oceny przez Komisję badacza niebędącego koordynatorem badania i jego ośrodka stanowią:
— pozytywna opinia Komisji Bioetycznej właściwej dla koordynatora badania dopuszczająca badanie kliniczne do realizacji na terenie Rzeczypospoli-
tej Polskiej;
— protokół badania lub streszczenie protokołu badania;
— CV badacza z uwzględnieniem doświadczenia zawodowego, w tym w zakresie realizacji badań klinicznych;
— oświadczenie badacza dotyczące wymogów wyposaŜenia ośrodka badawczego w zakresie niezbędnym do przeprowadzenia badania zgodnie z pro-
tokołem wraz z informacją dotyczącą składu i kwalifikacji współbadaczy, którzy będą uczestniczyć w badaniu klinicznym;
— kopia dokumentu potwierdzającego zawarcie umowy obowiązkowego ubezpieczenia odpowiedzialności cywilnej sponsora i badacza za szkody
wyrządzone w związku z prowadzeniem badania klinicznego;
— kopie umów dotyczących prowadzenia badania klinicznego zawartych pomiędzy sponsorem lub podmiotem przez niego upowaŜnionym a ośrod-
kiem badawczym (dyrekcją ośrodka);
— zobowiązanie sponsora do pokrycia zryczałtowanych kosztów oceny badacza i ośrodka wraz z danymi o sponsorze badania umoŜliwiającymi
wystawienie noty księgowej w wysokości określonej uchwałą organu załoŜycielskiego.
20. Wnioskodawca planujący przeprowadzenie badania klinicznego oraz udział badaczy i ośrodków składa do Komisji pełną dokumentację w celu uzyska-
nia jej opinii:
a) dokumentację niekompletną Komisja zwraca wnioskodawcy w celu jej uzupełnienia;
b) Komisja moŜe wyrazić stanowisko co do konieczności uzupełnienia projektu planowanego badania klinicznego i sformułować dodatkowe warunki
jego przeprowadzenia.
21.  Przewodniczący Komisji moŜe w trybie przyspieszonym, poza posiedzeniem, podpisać w imieniu Komisji zastrzeŜenia co do udziału w badaniu
klinicznym badacza lub ośrodka badawczego, jeŜeli Komisja nie otrzyma kompletu wymaganych dokumentów lub w wypadku jeŜeli opinia niezaleŜne-
go recenzenta co do udziału ośrodka lub badacza jest negatywna. ZastrzeŜenia sformułowane na podstawie opinii niezaleŜnego recenzenta podlegają
weryfikacji w głosowaniu tajnym na najbliŜszym posiedzeniu.
22. Po dostarczeniu brakującej dokumentacji będącej źródłem zastrzeŜeń co do udziału badacza i/lub ośrodka w badaniu klinicznym sformułowanych poza
posiedzeniem przez Przewodniczącego są weryfikowane na najbliŜszym posiedzeniu w ramach normalnej procedury wydawania opinii przez Komisję.
23. W sprawach dotyczących nieznacznych zmian w dokumentach realizowanego juŜ badania, które uzyskało pozytywną opinię Komisji, dopuszcza się
wydawanie opinii przez jej Przewodniczącego w trybie przyspieszonym, poza posiedzeniem Komisji.
Ze zmianami w dokumentach oraz z wydanymi opiniami Przewodniczący jest zobowiązany zapoznać Komisję na najbliŜszym posiedzeniu i uzyskać jej
akceptację w głosowaniu jawnym.
24. Odwołanie od uchwały wyraŜającej opinię o projekcie badania klinicznego oraz zastrzeŜeń wobec udziału badacza lub ośrodka wnosi się do Odwoław-
czej Komisji Bioetycznej za pośrednictwem Komisji Bioetycznej przy OIL w Gdańsku w terminie 14 dni od dnia doręczenia jej opinii wnioskodawcy.
25. Komisja ma prawo wglądu w przebieg prowadzonego badania klinicznego w celu stwierdzenia zgodności warunków jego realizacji z wcześniej zaak-
ceptowanym przez Komisję projektem badania.
26. Podmiot przeprowadzający badanie kliniczne jest zobowiązany do bezzwłocznego zgłaszania Komisji o wszelkich zmianach w stosunku do zatwierdzo-
nego projektu badania klinicznego, a takŜe informacji o powaŜnych działaniach niepoŜądanych występujących w trakcie przeprowadzania badania.
27. Po zapoznaniu się ze zgłoszonymi przypadkami wystąpienia działań niepoŜądanych związanych z prowadzonym badaniem klinicznym Komisja moŜe
polecić wstrzymanie go do czasu wprowadzenia zmian, które zapewnią bezpieczeństwo osobom biorącym udział w badaniu.
28. Członkowie Komisji mogą wizytować ośrodki badawcze nadzorowane w procesie wydawania opinii przez Komisję.
29. Po zakończeniu badania klinicznego sponsor ma obowiązek w ciągu 30 dni powiadomić Komisję o tym fakcie, a takŜe przesłać ostateczne wyniki
badania klinicznego po ich ogłoszeniu.
Finansowanie działalności
30. Środki przeznaczone na finansowanie działalności Komisji pochodzą z opłat wnoszonych przez podmioty (sponsorów lub badaczy) zamierzające
przeprowadzić badanie kliniczne. Stanowią je zryczałtowane wpłaty na rzecz Komisji dokonane przez podmioty wnoszące o opinię o badaniu klinicz-
nym, a takŜe o udziale badacza i ośrodka badawczego.
31. Za rozpatrzenie wniosku o wydanie opinii przez Komisję o projekcie badania klinicznego oraz za zaopiniowanie planowanego udziału badacza będą-
cego koordynatorem badania i jego ośrodka, a takŜe za zaopiniowanie badacza niebędącego koordynatorem badania i jego ośrodka ORL pobiera opłatę
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Uchwała nr 18/10/Rd
Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku z dnia 18 lutego 2010 roku
w sprawie powołania składu Komisji Bioetycznej Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
Na podstawie art. 5 pkt 1 ustawy z dnia 2 grudnia 2009 r. o izbach lekarskich (Dz.U. z 2009 r. nr 219, poz. 1708) oraz art. 29 ust. 3 pkt 1 ustawy z dnia
5 grudnia 1996 r. o zawodzie lekarza (Dz.U. z 2008 r. nr 136, poz. 857 z późn. zm.), w zw. z §2 ust. 1 rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej
z dnia 11 maja 1999 r. w sprawie szczegółowych zasad powoływania i finansowania oraz trybu działania komisji bioetycznych (Dz.U. z 1999 r. nr 47, poz.
480), uchwala się, co następuje:
§1
Okręgowa Rada Lekarska powołuje Komisję Bioetyczną Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku na 3-letnią kadencję w składzie:
1. ks. prof. dr hab. Janusz Balicki — duchowny
2. lek. Józef Dobrecki — lekarz
3. dr n. med. Mirosław Dudziak — lekarz
4. dr n. med. Tomasz Gorczyński — lekarz
5. prof. dr hab. med. Zbigniew Gruca — lekarz
6. BoŜena Grygorowicz — pielęgniarka
7. dr n. med. Anna Kobierska — lekarz
8. lek. dent. Bogusław Lipka — lekarz dentysta
9. lek. dent. Jerzy Matysik — lekarz dentysta
10. dr farm. Henryk Mionskowski — farmaceuta
11. dr n. med. Józefa Przeździak — lekarz
12. dr n. hum. Natasza Szutta — filozof
13. dr n. med. Teresa Tylicka — lekarz
14. dr n. med. Jerzy Umiastowski — lekarz
15. prof. dr hab. Jerzy Zajadło — prawnik
§2
Uchwała wchodzi w Ŝycie z dniem podjęcia.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku Sekretarz Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
dr n. med. Roman Budziński lek. dent. Halina Porębska
W numerze 2/2010 „Pomorskiego Magazynu Lekarskiego” ukazało się sprostowanie dotyczące prawidłowości tytułów naukowych kilkunastu delegatów,
umieszczone w obwieszczeniach Komisji Wyborczej. Nie wszystko jednak zostało wyjaśnione. Delegat Zdzisław Bereznowski posiada stopień naukowy
doktora habilitowanego i stanowisko profesora nadzwyczajnego Gdańskiego Uniwersyteu Medycznego. Stanowisko profesora nadzwyczajnego nie uprawnia
do posługiwania się nim z chwilą przejścia na emeryturę. Pracownik naukowy wraca wtedy do stopnia naukowego doktora habilitowanego. Tytuł naukowy
profesora (tzw. „belwederskiego”, czyli mianowanego) jest doŜywotni. W okresie emerytalnym nie jest właściwe dodawanie do tego prof. zw. (zwyczajny) lub
nzw. (nadzwyczajny), bo stanowisko to juŜ jest nieaktualne. W przypadku profesorów uczelnianych („niebelwederskich”) prawidłowe posługiwanie się tym
określeniem powinno polegać na dodaniu go po stopniu naukowym i nazwisku: a więc dr hab. XY, prof. nzw. (np.) Uniwersytetu Jagiellońskiego. Nie ma
uzasadnienia tytułowanie czy adresowanie (jak nieraz czynią macierzyste uczelnie): em. (emerytowany) prof., bo z chwilą przejścia na emeryturę nie ulega
uniewaŜnieniu tytuł, który jest doŜywotni. Prawidłowo powinno być: prof. dr hab. XY, em. kierownik, em. adiunkt, em. st. wykładowca itp. Natomiast gdyby
chodziło o podkreślenie poprzednio zajmowanej pozycji, moŜna dodać: em. prof. ndzw. (zw.) Uniwersytetu (Akademii itp.).
I jeszcze sprawa doktora doktora habilitowanego nauk medycznych. Pozwolę sobie zgłosić w tej sprawie zastrzeŜenia. Przy całym szacunku dla osób
z kręgu nowego wydziału Nauk o Zdrowiu, uzyskanie przez nich stopnia naukowego doktora nauk medycznych wprowadza pewne zamieszanie w nazew-
nictwie w zestawieniu z abiturientami Wydziałów Lekarskich. MoŜe powstać mylne wraŜenie, Ŝe chodzi o lekarzy. Osobiście zawsze uŜywałem określenia
dr med., dr hab. med. Podobnie stosowane są określenia z innych dziedzin nauki, na przykład dr inŜ., dr praw, a nie są szerzej praktykowane określenia:
dr n. tech., dr n. hum. I jeszcze jedno: doktor nauk kojarzy się ze smutnym okresem sowietyzacji polskiej nauki, kiedy wprowadzono stopień kandydata
nauk (zamiast doktora) i doktora nauk (zamiast docenta).
Prof. dr hab. med. Brunon L. Imieliński
Em. Kierownik Katedry i Kliniki Neurochirurgii (b. Akademii Medycznej w Gdańsku)
Em. prof. zw. b. Akademii Medycznej w Gdańsku
W SPRAWIE TYTUŁÓW
na podstawie wystawionej noty księgowej dla sponsora badania klinicznego. Opłatę naleŜy wnieść przed podjęciem decyzji przez Komisję wyraŜającą
opinię. Wysokość opłat za zaopiniowanie badania klinicznego oraz za zaopiniowanie badacza i ośrodka ustala ORL w drodze uchwały na wniosek
Przewodniczącego Komisji.
32. W wypadku badań klinicznych niesponsorowanych lub w innych uzasadnionych wypadkach ORL moŜe obniŜyć w drodze uchwały wysokość opłaty za
opinię Komisji lub całkowicie zwolnić z opłaty podmiot wnoszący o opinię. Uchwała moŜe zostać przyjęta na wniosek podmiotu wnoszącego o opinię
po akceptacji Komisji wyraŜonej w głosowaniu jawnym na posiedzeniu i przedstawieniu jej przez Przewodniczącego Komisji lub Zastępcę na posiedze-
niu ORL.
33. Członkowie Komisji oraz eksperci spoza Komisji mają prawo do zapłaty za sporządzone w formie pisemnej ekspertyzy będące podstawą wydania opinii
(w wysokości ustalonej uchwałą ORL), a takŜe do refundacji kosztów uczestnictwa w posiedzeniach Komisji oraz w szkoleniach związanych z działal-
nością Komisji po akceptacji Przewodniczącego Komisji.
Przepisy końcowe
34. Przewodniczący Komisji składa sprawozdanie po zakończeniu 3-letniej kadencji Okręgowej Radzie Lekarskiej i w razie potrzeby Okręgowemu Zjazdowi
Lekarzy.
35. Komisja gromadzi i przechowuje całą dokumentację dotyczącą ocenianych badań klinicznych, badaczy i ośrodków, a takŜe protokoły z posiedzeń,
teksty uchwał, listy obecności, rejestry zgłoszonych badań, korespondencję przez 10 lat w warunkach uniemoŜliwiających dostęp do niej osób innych
niŜ członkowie Komisji i powołani eksperci.
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cd. z III s. okładki
Zatem w ten pierwszy, późno rozpoczęty zjazdowy dzień
delegaci wysłuchali licznych przemówień zaproszonych go-
ści. Tradycyjnie podczas kaŜdego zjazdu obecnych jest co-
raz mniej VIP-ów, gdzie te czasy, kiedy na zjazd przybywał
sam Premier… Tak więc rządząca partia się nie popisała,
Pani Minister Kopacz nie przybyła, nie wysłała Ŝadnego
przedstawiciela; oczywiście przeszkodziły waŜne obowiąz-
ki słuŜbowe… W imieniu Prezydenta RP wystąpił prof. Zbi-
gniew Zdrojewski, który komplementował ustępującego
Prezesa NIL Konstantego Radziwiłła, mówiąc, Ŝe dobrze
dbał on o dobro wspólne, co wzbudziło entuzjazm zebra-
nych i kilkuminutową owację na stojąco. Przemawiał tak-
Ŝe Krzysztof Bukiel, doŜywotni chyba reprezentant Związ-
ków Zawodowych Lekarzy, który mówił o tych, którzy nie
są reprezentowani na Zjeździe, bo nie brali udziału w wy-
borach, straciwszy nadzieję na to, Ŝe samorząd moŜe im
KRAJOWY ZJAZD LEKARZY, WARSZAWA
sukcesem jest powołanie przy Izbach okręgowych pełno-
mocników ds. zdrowia lekarzy, którzy pomagają lekarzom
uzaleŜnionym od alkoholu i innych substancji psychoak-
tywnych.
Kolejno następowały krótkie sprawozdania Skarbnika,
Naczelnego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej,
przewodniczącego Naczelnego Sądu Lekarskiego.
Wielkie zdziwienie i zaskoczenie Zjazdu wzbudził wnio-
sek Komisji Rewizyjnej o nieudzielenie absolutorium ustę-
pującej Naczelnej Radzie Lekarskiej. Głównym argumen-
tem był fakt chybionej inwestycji w „Medbrokera”, brak
dyscypliny finansowej, zbyt duŜe wydatki na jubileusz 20-
lecia Izb lekarskich w Poznaniu. Rozpoczęła się długa dys-
kusja, w której zabierali głos zarówno przeciwnicy (K.
Bukiel: „samorząd wyrodnieje, nie reprezentuje cięŜko
harującego lekarza ze szpitala”), jak i zwolennicy (to gra
przedwyborcza) oraz pojednawcze głosy (oceniajmy 4 lata,
nie ostatnie wydarzenia). Ostatecznie w tajnym głosowa-
niu ustępująca Rada Lekarska otrzymała absolutorium
— za było 64,12% delegatów, przeciw — 26,47%, a od gło-
su wstrzymało się 9,41% delegatów.
pomóc. Jego zdaniem wszystkie rządzące ostatnio partie
— UW, AWS, PO — nadal realizują plany Stalina zmie-
rzające do celowego utrzymania niskiego statusu material-
nego. Samorząd lekarski „dryfuje”, a ratunkiem na to ma
być wybór na funkcje samorządowe lekarzy z OZZL, o co
gorąco apelował.
Po kilkunastu przemówieniach gości, wyborze Prezy-
dium Zjazdu i róŜnych jego komisji przyszedł czas na spra-
wozdanie Prezesa Radziwiłła, który jako główny sukces
ostatniej kadencji podał przyjęcie przez Sejm nowej usta-
wy o Izbach Lekarskich, bardzo bliskiej projektowi Izb. Opi-
niowano 10 projektów ustaw, setki projektów rozporządzeń.
Podkreślił, Ŝe dochody lekarzy ostatnio wzrosły, choć na-
dal nie ustalono minimalnych stawek lekarskiego wynagro-
dzenia. Zapewnił, Ŝe wzrost składki na Izbę zaowocował
zwiększeniem moŜliwości szkoleń dla lekarzy; kolejnym
Sprytne urządzenia do głosowania
Silna grupa chirurgów
Nasza delegacja prezentowała się godnie
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Prezes Radziwiłł podziękował delegatom za udzielenie
absolutorium, przepraszał teŜ za błędy i niedociągnięcia
w mijającej kadencji.
Kolejny dzień Zjazdu upłynął pod znakiem wyborów no-
wego Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej, kandydowało
4 lekarzy — Maciej Hamankiewicz ze Śląskiej Izby Lekarskiej,
Romuald Krajewski — neurochirurg z Warszawy, były Prze-
wodniczący Naczelnego Sądu Lekarskiego, Andrzej Wło-
darczyk — były prezes Warszawskiej Izby Lekarskiej, peł-
niący teŜ przez kilka miesięcy funkcję wiceministra zdro-
wia w gabinecie obecnego premiera oraz dr Zdzisław Szra-
mik z Rzeszowa — działacz związkowy.
Kandydaci prezentowali swoje osiągnięcia i plany na
przyszłość. Doktor Maciej Hamankiewicz zwracał uwagę na
fakt, Ŝe kobiety lekarki Ŝyją około 10 lat krócej od innych
kobiet, mówił, Ŝe zamierza się skupić na wynagrodzeniach
lekarskich, pomocy prawnej dla lekarzy, organizacji przy-
jaznych dla lekarzy kursów.
Krajewski odpierał zarzuty z sali, Ŝe jako zaufany kandy-
dat poprzedniego prezesa będzie przez niego sterowany
„z tylnego siedzenia”. Nie zamierza likwidować małych izb.
Mówił teŜ o wypaleniu zawodowym lekarzy, chronicznym
braku czasu, problemie alkoholizmu wśród lekarzy.
Związkowiec z Rzeszowa mówił o wyalienowanych dzia-
łaczach izbowych, zajmujących się jego zdaniem własną ka-
rierą. Krytykował NFZ, który zachowuje się jak klient wcho-
dzący do sklepu i ustalający ceny.
Andrzej Włodarczyk twierdził, Ŝe skarbem Izby są człon-
kowie, nie zaś prezes. Obiecywał obronę dobrego imienia
lekarzy, lekarze powinni być wpisani na listę funkcjona-
riuszy publicznych, powinien im przysługiwać 2-tygodnio-
wy płatny urlop szkoleniowy. Postulował stworzenie lep-
szej, interaktywnej strony internetowej Izby, odnowę „Ga-
zety Lekarskiej”, która powinna zwracać większą uwagę na
to, co dzieje się kraju, nie tylko w Warszawie. Zadawano
mu pytania, co zrobił dla lekarzy jako wiceminister — od-
powiedział, Ŝe to trwało zaledwie 6 miesięcy, a „obróbka”
techniczna aktów legislacyjnych zajmuje dość duŜo czasu.
W pierwszej turze wyborów niemal równą liczbę głosów
otrzymali R. Krajewski (200) i A. Włodarczyk (196), którzy prze-
szli do II tury. Niespodziewanie okazało się, Ŝe zdecydowany
faworyt w tych okolicznościach — dr Krajewski — zrezygno-
wał z dalszej walki, tak więc druga tura rozegrała się między
Andrzejem Włodarczykiem a Maciejem Hamankiewiczem
— zwycięŜył dość zdecydowanie (274/132) ten ostatni, zosta-
jąc pierwszym w historii Izb nie-warszawskim prezesem Izby.







na delegatów (taki sys-
tem z powodzeniem
funkcjonuje w Niem-
czech, tak było przed
wojną w Polsce),






co moŜe połoŜyć kres fałszowaniu protokołów operacyjnych.
Profesor Bień mówił o zapaści pokoleniowej w niektórych
specjalizacjach, na przykład 60% laryngologów przekroczy-
ło juŜ 55. rok Ŝycia. Jerzy Kossak z Gdańska krytykował nad-
mierne rozproszenie lekarskich specjalizacji, inni mówili
o tym, Ŝe NFZ narzuca takie rozdrobienie i niedługo dojdzie
do tego, Ŝe operację Ŝylaków będzie mógł wykonać tylko chi-
rurg naczyniowy!
Po wyborze Prezesa NRL kolejno przedstawiano kandy-
datów na członków Naczelnej Rady Lekarskiej, w głosowa-
niu tajnym z naszej Izby do NIL została wybrana Halina
Porębska, z mocy pełnionej funkcji zasiada teŜ w niej Pre-
zes Roman Budzyński.
Wybrano teŜ skład Naczelnego Sądu Lekarskiego (z na-
szej Izby — Mariola Łyczewska, Jerzy Matkowski, Maciej
Pasieka) i zastępców Naczelnego Rzecznika Odpowiedzial-
ności Zawodowej (z naszej izby — Jerzy Matysik, Krystyna
Rejminiak).
Pełne listy tych osób opublikowano w lutowej „Gazecie
Lekarskiej”.
Zjazd przyjął wiele uchwał — szczegóły w ogólnopol-
skiej „Gazecie Lekarskiej”, a dalsze, nader ciekawe dysku-
sje będą się odbywać na zaplanowanym za 2 lata zjeździe
nadzwyczajnym.
Tekst i foto: Wiesława Klemens
           Romuald Krajewski
Andrzej Włodarczyk
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S P R A W O Z D A N I A  Z J A Z D O W E
Okres sprawozdawczy był wypełniony głównie działaniami zwią-
zanymi z początkiem nowej kadencji. Odbyły się w tym czasie dwa
posiedzenia Okręgowej Rady Lekarskiej. Przedyskutowano na nich
i podjęto łącznie 17 uchwał wymienionych poniŜej.
10 grudnia 2009 r.
23/09/Rd — w sprawie wyboru komisji mandatowej i skrutacyjnej
24/09/Rd — w sprawie zmiany Uchwały ORL nr 173/97 z dnia
6 listopada 1997 r. w sprawie regulaminu ORL i Komisji Rewizyjnej
25/09/Rd — w sprawie wyboru członków Prezydium ORL i osób
na stanowiska funkcyjne
26/09/Rd — w sprawie powołania przewodniczących komisji pro-
blemowych
27/09/Rd — w sprawie upowaŜnienia Prezydium ORL do działania w imieniu ORL
28/09/Rd — w sprawie ustalania diet przysługujących osobom pełniącym funk-
cje w organach ORL
Wysokości diet wprowadzone w uchwale 28/09/Rd utrzymano na poziomie
niezmienionym w stosunku do poprzedniej kadencji. Przyznano następujące diety
miesięczne brutto: Przewodniczący Okręgowej Rady Lekarskiej — 5000 zł, Prze-
wodniczący Okręgowego Sądu Lekarskiego — 4000 zł, Okręgowy Rzecznik Od-
powiedzialności Zawodowej — 4000 zł, Wiceprzewodniczący Okręgowej Rady
Lekarskiej — 1550 zł, Skarbnik Okręgowej Rady Lekarskiej — 1550 zł, Sekretarz
Okręgowej Rady Lekarskiej — 2000 zł, Przewodniczący Okręgowej Komisji Rewi-
zyjnej — 1250 zł.
14 stycznia 2010 r.
1/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Kształcenia Medycznego
2/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Rejestracji Lekarzy
3/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Praktyk Lekarskich i Reje-
stracji Praktyk
4/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Stomatologicznej
5/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Etyki Lekarskiej
6/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Kultury, Sportu i Rekreacji
7/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji ds. Konkursów
8/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Socjalnej
9/10/Rd — w sprawie powołania członków Komisji Lekarzy Emerytów i Rencistów
10/10/Rd — w sprawie powołania Zespołu ds. Kontaktów z Narodowym Fun-
duszem Zdrowia
Składy Komisji ustalili ich Przewodniczący, a zatwierdziła Okręgowa Rada
Lekarska. Powołano następujące Komisje: Komisję ds. Rejestru Lekarzy (kol. Piotr
Szafran), Komisję ds. Rejestru Prywatnych Praktyk (kol. Wojciech Ratajczak),
Komisję ds. Etyki Lekarskiej (kol. Józef Dobrecki), Komisję ds. Konkursów (kol.
Jerzy Kossak), Komisję Socjalną (kol. Magdalena Gorczyńska), Komisję Stomato-
logiczną (kol. Dariusz Kutella), Komisję ds. Kształcenia Medycznego (kol. Barba-
ra Sarankiewicz-Konopka), Komisję ds. Lekarzy Emerytów i Rencistów (kol. Ali-
cja Wojciechowska), Komisję Kultury, Sportu i Rekreacji (kol. Ryszard Tomasz-
czuk) oraz Zespół ds. Kontaktów z Narodowym Funduszem Zdrowia (kol. Remi-
giusz Loroch).
11/10/Rd — w sprawie zwołania XXVII Okręgowego Zjazdu Lekarzy
Odbyły się teŜ dwa spotkania delegatów na Krajowy Zjazd Lekarzy poświęcone
przygotowaniom do Zjazdu. W czasie pierwszego z nich wyłoniono 6 kandydatów
do Naczelnej Rady Lekarskiej. Następnie uczestniczyłem w Konwencie Prezesów
OIL w Krakowie, gdzie omawiano propozycje wyborcze.
W okresie sprawozdawczym odbyły się teŜ 4 posiedzenia Prezydium Okręgo-
wej Rady Lekarskiej. Dyskutowano na nich sprawy bieŜące dotyczące Izby. Pod-
jęto teŜ uchwały dotyczące zmian w rejestrach lekarzy i prywatnych praktyk:
— liczba lekarzy wpisanych do rejestru — 17;
— liczba lekarzy skreślonych z rejestru — 28;
— liczba wpisów do rejestru praktyk lekarskich — 85 uchwał;
— skreślenia wpisu do rejestru praktyk lekarskich — 40 uchwał.
Podejmowano teŜ uchwały dotyczące płatności składek zestawione w tabeli
poniŜej.
Uchwały Liczba
RozłoŜenie na raty 10
Zwolnienie z opłaty składek na czas określony 18
Zwolnienie z opłaty składek na czas nieokreślony 10
ObniŜenie kwoty składek do 10 zł 3
Umorzenie zaległości 1
Odmowa umorzenia składek 6
Odmowa zwolnienia z opłaty składek 4
Razem 52
SPRAWOZDANIE PREZESA OKRĘGOWEJ RADY LEKARSKIEJ
W GDAŃSKU ZA OKRES OD 1 GRUDNIA 2009 ROKU DO
6 LUTEGO 2010 ROKU
Poza tym w trakcie okresu sprawozdawczego odbyłem kilka spotkań
związanych z pracą Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku. NajwaŜniej-
sze z nich to:
— spotkania z przedstawicielami instytucji ubezpieczeniowych po-
święcone wyborowi optymalnego ubezpieczenia od odpowiedzialności
cywilnej dla członków naszej Izby;
— spotkanie z Wicemarszałkiem Województwa Pomorskiego;
— spotkanie z Rektorem GUMed;
— spotkanie z Dziekanem Wydziału Lekarskiego GUMed;
— spotkanie organizacyjne Ośrodka Kształcenia OIL w Gdańsku;
— spotkanie z przedstawicielem Polskiego Towarzystwa Lekarskiego;
— spotkanie z prezesem Okręgowej Izby Notarialnej.
W części spotkań uczestniczyli zastępcy Prezesa — kolega Tomasz Gorczyń-
ski oraz kolega Dariusz Kutella, którym dziękuję za merytoryczne i koleŜeńskie
wsparcie.
Podjęto teŜ wiele inicjatyw i wydatków inwestycyjnych. Najistotniejsze
z nich jest stworzenie połączenia o odpowiednim standardzie bezpieczeństwa
przesyłu danych między siedzibą OIL w Gdańsku a siedzibami Delegatur
w Elblągu i Słupsku. Obecnie fizycznie istnieją juŜ podłączenia Delegatur,
a w najbliŜszym czasie spodziewam się radiowego podłączenia szerokopasmowe-
go siedziby OIL w Gdańsku. Włączenie biur Delegatur do sieci komputerowej na-
szej Izby było trudne ze względu na problemy z infrastrukturą techniczną przy
ulicy Śniadeckich w Gdańsku. Łącze szerokopasmowe w załoŜeniu ma słuŜyć
nie tylko do połączenia z Delegaturami, ale równieŜ w przyszłości umoŜliwiać
wykorzystanie nowoczesnych technologii teleinformatycznych, na przykład
przez Ośrodek Kształcenia Izby Lekarskiej (telekonferencje, teletransmisje, te-
lementoring).
Podejmowano teŜ róŜne działania związane z zagadnieniami ochrony praw-
nej lekarzy. SłuŜyły temu robocze kontakty z dziennikarzami „Dziennika Bał-
tyckiego”, TVP Gdańsk i Radia Gdańsk, które zaowocowały kilkoma publikacja-
mi i audycjami. Podjęto teŜ intensywne prace zmierzające do zapewnienia człon-
kom naszej Izby realnego wsparcia prawnego w sytuacjach, kiedy są ofiarami
róŜnorodnych aktów bezprawia. Ze znacznym zaangaŜowaniem Biura Prawne-
go Izby ustalono juŜ ogólne załoŜenia takiej pomocy. Obecnie prowadzone są
rozmowy kwalifikacyjne z radcami prawnymi, którzy zgłaszają propozycję pra-
cy w naszym Biurze Prawnym. W wypadku większego zapotrzebowania człon-
ków naszej Izby na pomoc prawną planujemy podjęcie współpracy z kilkoma
Kancelariami Adwokackimi, które byłyby rekomendowane przez naszą Izbę
i zapewniałyby preferencyjne warunki finansowe za świadczone usługi. Kolej-
nym elementem systemu pomocy prawnej będą dostępne juŜ w marcu dobro-
wolne ubezpieczenia dodatkowe od wszelkich kosztów prawnych, w tym za-
stępstwa procesowego i korzystania z porad prawnych.
W związku z bulwersującą środowisko lekarskie sprawą pobicia lekarza
w trakcie pracy (szeroko komentowaną równieŜ przez media) podjęto działania
w stosunku do policji, która interweniując w tej sprawie, złamała naszym zda-
niem prawo. Komendant Miejski Policji w Gdańsku prowadzi obecnie postępo-
wanie dyscyplinarne w tej sprawie. Oczekujemy na jego wynik. Inne działania
prawne byłyby moŜliwe wyłącznie za zgodą poszkodowanego lekarza; dotych-
czas nie było moŜliwe wszczęcie tych działań.
Okręgowa Izba Lekarska w Gdańsku była teŜ współorganizatorem Konfe-
rencji Naukowej w ramach Gdańskich Spotkań z Etyką Lekarską, poświęconej
misji lekarza.
W najbliŜszym czasie będą kontynuowane spotkania z władzami samorzą-
dowymi, z NFZ, z GUMed. Planowane jest teŜ zorganizowanie roboczych kon-
taktów z innymi korporacjami zawodowymi z naszego regionu w celu wymiany
informacji i doświadczeń oraz wzajemnej pomocy.
Podjąłem teŜ prace zmierzające do zorganizowania dwóch imprez sporto-
wych: miedzykorporacyjnego turnieju tenisowego (co łączy się z planowaną
współpracą z innymi korporacjami zawodowymi) oraz ogólnopolskich regat
Ŝeglarskich Izb Lekarskich. Poprzez pozyskanie sponsorów mam nadzieję zor-
ganizowania tych zawodów przy minimalnym wykorzystaniu funduszy Izby.
Dziękuję wszystkim członkom Prezydium ORL, a zwłaszcza Sekretarz ORL
— kol. Halinie Porębskiej — za duŜe zaangaŜowanie w pracę na rzecz naszego
lekarskiego środowiska. Przekazuję teŜ na ręce Dyrektor Biura Izby — mgr Joan-
ny Dałek — podziękowania wszystkim pracownikom Biura za codzienne zma-
gania z nowymi zadaniami, za pogodę ducha oraz pomoc lekarzom i lekarzom
dentystom zrzeszonym w naszej Izbie.
Prezes Okręgowej Rady Lekarskiej w Gdańsku
Roman Budziński
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1. Wykonanie budŜetu 2009 roku
BudŜet 2009 roku był niezwykle napięty zarówno po stronie
przychodów, jak i kosztów.
Przychody
— ZałoŜono przychody ze składek na wysokim poziomie
— wynikało to z uchwały NRL w sprawie wysokości składki
członkowskiej, w wyniku której podniesiono ją do 40 złotych.
Jednocześnie rozpoczęliśmy intensywną pracę nad ściągalno-
ścią składek. Muszę stwierdzić z niemałym zaŜenowaniem, Ŝe
wiele KoleŜanek i wielu Kolegów bagatelizuje fakt przynaleŜności do
lekarskiej społeczności i nie wywiązuje się z obowiązku wspierania
swojego samorządu składką członkowską. Zaległości niektórych spośród
nas sięgają kilku lat. Taka sytuacja nie tworzy dobrego wizerunku człon-
ka lekarskiego samorządu i poczucia więzi z innymi jej członkami. Przy-
chody ze składek udało się nam zrealizować z 6-procentową nadwyŜką.
Jednak nadal nie jest najlepiej z naszą obowiązkowością związaną
z opłacaniem składek. BieŜąca ściągalność jest wciąŜ niesatysfakcjonu-
jąca. Apeluję zatem o wzmoŜenie dyscypliny w opłacaniu składek. Trzeba
pamiętać, Ŝe wszystkie izby lekarskie mają obowiązek comiesięcznego
odprowadzania naleŜnej składki do NIL w wysokości 15% składki na-
leŜnej — nawet od tych, którzy składki nie płacą, a powinni.
— Wzrosły przychody z Urzędu Marszałkowskiego związane z prowadzeniem
szkoleń lekarzy staŜystów — wzrost ponad planowane wartości wynika
z większej liczby lekarzy staŜystów objętych szkoleniami. Przychody te nie
mają jednak istotnego znaczenia kapitałowego, gdyŜ w całości pochłaniają
je koszty związane ze szkoleniami prowadzonymi na terenie Izby.
— Kolejny wzrost przychodów ponad plan wynikał ze zwiększonej liczby
rejestrowanych indywidualnych praktyk lekarskich. Zjawisko to cieszy,
gdyŜ wskazuje na utrzymującą się skłonność do uwalniania naszej ak-
tywności zawodowej spod bezpośredniego jarzma pracodawcy w ramach
umowy o pracę i przechodzenia do formy umowy cywilnoprawnej zwa-
nej „kontraktem”.
— Odnotowaliśmy takŜe wzrost przychodów ponad plan z tytułu wnoszo-
nych opłat za rejestrację podmiotów kształcenia podyplomowego. Na
mocy ustawy i stosownego rozporządzenia izby lekarskie prowadzą re-
jestr i wydają zezwolenia na prowadzenie kształcenia podyplomowego.
Obserwowaliśmy wzmoŜoną aktywność ośrodków kształcenia — co jest
bardzo pozytywnym zjawiskiem.
— Istotny wzrost przychodów odnotowaliśmy dzięki dobremu ulokowaniu
naszych pieniędzy w róŜnych formach oszczędzania (lokaty, fundusze
inwestycyjne).
— Nasza Izba otrzymała takŜe wsparcie z NIL na rzecz szkoleń organizowa-
nych w naszej Izbie przez Ośrodek Szkoleniowy.
Całościowo ujmując, przychody 2009 roku zostały zrealizowane z 8-pro-
centową nadwyŜką.
Wydatki
— Koszty rodzajowe — szczegółowo omówione w odrębnej tabeli — zreali-
zowaliśmy poniŜej zaplanowanej wartości.
— Koszty związane z dokończeniem budowy naszej siedziby — w postaci
adaptacji III piętra Izby z przeznaczeniem na cele szkoleniowe — zosta-
ły przekroczone z powodu kilku nieprzewidzianych sytuacji wynikłych
podczas tej inwestycji. Przekroczenie to osiągnęło 6% w stosunku do
zakładanych kosztów, co w kwotach bezwzględnych wyniosło niespeł-
na 40 000 złotych.
— Przekroczono budŜet Komisji Socjalnej o 20%. Jednak podejmowane przez
Komisję decyzje były związane z wystąpieniem kilku dramatycznych
sytuacji w Ŝyciu lekarzy wymagających istotnego wsparcia finansowe-
go. Regulamin przyznawania świadczeń z budŜetu Komisji Socjalnej
wymaga udoskonaleń. Chcielibyśmy, aby pomoc społeczności lekarskiej
dotyczyła faktycznie trudnych sytuacji w Ŝyciu lekarzy i miała istotny
finansowo wymiar. Nie wydaje się uzasadnione tworzenie niewiele zna-
czących finansowo zasiłków.
— Przekroczono budŜet przeznaczony na nagrody z powodu bardzo donio-
słych uchwał Rady w sprawie nagród dla młodych utalentowanych le-
karzy, którzy uzyskali najlepsze wyniki LEP i LDEP.
SPRAWOZDANIE SKARBNIKA Z WYKONANIA BUDśETU
ZA 2009 ROK I PREZENTACJA PLANU BUDśETU NA 2010 ROK
Podsumowując, wydatki poniesione w roku budŜetowym 2009
zostały przekroczone o 1%.
2.  Plan budŜetu na 2010 rok
Ostatni Okręgowy Zjazd Lekarzy wyłonił nowe władze naszej
Izby na najbliŜsze 4 lata. Władze te określiły priorytety swoich
działań, co znajduje swoje odzwierciedlenie w planowanych wy-
datkach przeznaczonych na ich realizację.
Przychody roku 2010:
— Przychody ze składek zaplanowano na niŜszym poziomie niŜ
w ubiegłym roku. Część istotnych zaległości składkowych została ściąg-
nięta. Planujemy polepszyć nadzór nad opłacaniem składek przez sys-
tem indywidualnych kont lekarzy, co pozwoli na szybką identyfikację
powstających zaległości i wczesne powiadamianie lekarza o takiej sy-
tuacji.
— Pozostałe przychody w bieŜącym roku pozostaną na poziomie zbliŜo-
nym do ubiegłego. Jednak nie będziemy rezygnować z dochodzenia na-
leŜności od skarbu państwa w sprawie pełnej refundacji kosztownych
działań przejętych od administracji państwowej narzuconych ustawą
o izbach lekarskich. Refundacja ta jest ciągle na poziomie dalekim od
poniesionych kosztów.
Wydatki 2010 roku:
— Postawiono na dalszy rozwój wyposaŜenia przeznaczonego na cele kształ-
ceniowe dla lekarzy poprzez unowocześnienie infrastruktury informa-
tycznej Izby. Będzie się to przejawiać w wyposaŜeniu sal dydaktycz-
nych w konieczny sprzęt elektroniczny, między innymi do obrazowa-
nia i prowadzenia internetowych transmisji o charakterze dydaktycz-
nym.
— Kolejnym waŜnym zadaniem jest zbudowanie sprawnego, łatwo do-
stępnego systemu prawnego obrony lekarzy przed nieuzasadnionymi
atakami.
— Koniecznością jest takŜe usprawnienie naszego codziennego „narzędzia”,
jakim jest biuro Izby. Wynagrodzenia pracowników biura będą wymagać
regulacji. Wynagrodzenia pracowników zatrudnionych w Biurze Izby nie
zmieniały się od ponad roku. Przeznaczyliśmy na ten cel stosowne kwoty.
— Istotnie zwiększona została liczba osób objętych ryczałtami benzynowy-
mi. Pragniemy, aby działanie osób funkcyjnych na rzecz naszego środo-
wiska w naszej siedzibie nie powodowało zwiększonych osobistych wy-
datków. Dalszych prac będzie wymagać wypracowanie modelu refun-
dowania czasu poświęconego na pracę w organach samorządu. Lekarze
poświęcający swój czas dla kolegów nie powinni ponosić strat z tego
tytułu. Zarówno Ustawa o izbach lekarskich, jak i uchwały ostatniego
Krajowego Zjazdu Lekarzy jednoznacznie mówią na ten temat.
— Kwota przeznaczona na sfinansowanie diet funkcyjnych pozostała na
poziomie z roku 2009.
— Wzrost wydatków zaplanowano, o czym wspominałem powyŜej, z po-
wodu organizowania systemu indywidualnych kont lekarzy, na które
będą wpłacali swoje składki członkowskie. Ułatwi to niedopuszczanie
do sytuacji narastania zaległości.
— Komisja Socjalna wnioskowała o podwyŜszenie kwoty przeznaczonej na
pomoc skierowaną dla lekarzy i pewien jej wzrost nastąpił w planowa-
nym budŜecie. Trzeba podkreślić, Ŝe konieczne są dalsze prace nad do-
skonaleniem reguł stosowania pomocy dla lekarzy. Usprawnić naleŜy
przede wszystkim sposób docierania do tych lekarzy, którzy są faktycz-
nie w trudnych sytuacjach (często oni sami nie dopominają się o pomoc)
i wymagają istotnego wsparcia finansowego kolegów, aby „stanąć na nogi”.
BudŜet na 2010 rok jest nadal trudnym zagadnieniem, gdyŜ podejmuje
się on sfinansowania wielu planów wytyczonych na Okręgowym Zjeździe
Lekarzy w Gdańsku w dniu 28 listopada 2009 roku, zwłaszcza w sferze
edukacji i obrony prawnej, niestety przy zmniejszonych przychodach. Ko-
nieczne będzie bardzo rygorystyczne przestrzeganie dyscypliny budŜeto-
wej w realizacji tych jakŜe śmiałych i ambitnych zamierzeń wynikających
z konieczności wzmacniania prestiŜu naszego zawodu.
Krzysztof Wójcikiewicz
11
www.pml.viamedica.pl T O   W A R T O   W I E D Z I E Ć
WYKONANIE BUDśETU OKRĘGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ
W GDAŃSKU ZA 2009 ROK
I Przychody Plan na 2009 r. Wykonanie (%)
1. Składki członkowskie 3 600 000,00 3 828 847,52 106,36
2. Refundacja z budŜetu państwa 140 000,00 139 395,00 99,57
3. Refundacja z Urzędu 91 500,00 112 855,00* 123,34
Marszałkowskiego
4. Przychody ze szkoleń 20 000,00 17 478,00 87,39
(w tym dotacja NIL)
5. Opłaty za rejestrację gabinetów 180 000,00 193 700,00 107,61
6. Opłaty za rejestr podmiotów 80 000,00 86 750,00 108,44
kształcenia
7. Przychody z najmu 175 000,00 164 325,16 93,90
8. Odsetki od lokat 10 000,00 40 976,75 409,77
9. Komisja Bioetyki 250 000,00 317 000,00 126,80
10. Pozostałe (darowizny, 1 000,00 18 407,09** 1840,71
upomnienia, koszty sądowe)
 4 547 500,00 4 919 734,52 108,19
II Wydatki  
1. Koszty rodzajowe 2 686 180,00 2 668 146,13 99,33
2. Składka dla NIL 600 000,00 593 926,50 98,99
3. Adaptacja poddasza 670 000,00 708 499,36 105,75
(prace remontowe, nadzór)
4. Zakup majątku trwałego:   
a) zakup sprzętu 50 000,00 36 755,80 73,51
komputerowego i pozostałego
b) zakup wyposaŜenia 30 000,00 45 600,67 152,00
5. Spłata kredytu 160 320,00 160 320,00 100,00
6. Odsetki od kredytu 40 000,00 16 340,55 40,85
7. Komisja Socjalna 48 000,00 57 788,00 120,39
8. Komisja Bioetyki 250 000,00 313 052,04 125,22
9. Nagroda „Pro Bono Societatis 5 000,00 500,00 10,00
Medicorum Pomeraniae”
10. Nagrody (im. A. Gabrysiak, 8 000,00 14 500,00 181,25
dla najlepszego studenta)
 4 547 500,00 4 615 429,05 101,49
*Ze względu największą liczbę staŜystów utworzono jedną grupę więcej niŜ w ubiegłym roku;
sfinansowano zatem wyŜszą niŜ planowano kwotę wynagrodzeń dla wykładowców
**Uzyskano darowiznę od STU Brokerzy — 7500,00; zwrot koszów sądowych przez lekarzy
— 2150,00; inserty, upomnienia, duplikaty indeksów — 8700,00
WYKONANIE PLANU KOSZTÓW OKRĘGOWEJ
IZBY LEKARSKIEJ W GDAŃSKU ZA 2009 ROK
Koszty rodzajowe Plan na 2009 r. Wykonanie (%)
1. ZuŜycie materiałów i energii   
a) materiały biurowe, wydawnictwa 60 000,00 63 695,35 106,16
b) energia cieplna 50 000,00 34 590,70 69,18
c) energia elektryczna i woda 54 080,00 48 846,11 90,32
d) środki czystości 10 000,00 10 995,15 109,95
e) pozostałe materiały 35 000,00 22 156,03 63,30
f) zjazd ORL 10 000,00 10 467,42 104,67
g) Zjazd wyborczy 50 000,00 53 041,11 106,08
2. Usługi obce razem   
a) wydanie „Pomorskiego 280 000,00 262 966,91 93,92
Magazynu Lekarskiego”
b) naprawy i konserwacje 20 000,00 23 150,94 115,75
c) usługi pocztowe, znaczki, telefon 120 000,00 123 936,25 103,28
d) usługi transportowe 3 500,00 1 270,33 36,30
e) inne (Internet, biegły, prawnik) 90 000,00 109 774,17 121,97
f) koszty ochrony 70 000,00 63 921,32 91,32
g) koszty sprzątania i wywozu 50 000,00 66 791,36 133,58
nieczystości
3. Wynagrodzenia razem   
a) osobowy fundusz płac 920 000,00 936 233,12 101,76
b) bezosobowy fundusz płac 90 000,00 101 802,00 113,11
4. Narzuty na wynagrodzenia 180 000,00 164 510,69 91,39
5. Pozostałe koszty razem   
a) koszty posiedzeń ORL i Prezydium 10 000,00 16 582,69 165,83
b) Komisja Sportu 7 000,00 8 133,45 116,19
c) Komisja Kultury 10 000,00 11 329,25 113,29
d) Komisja Emerytów — Gdańsk 22 400,00 21 829,82 97,45
e) Komisja Emerytów — Słupsk 2 800,00 2 800,00 100,00
f) Komisja Emerytów — Elbląg 2 800,00 448,37 16,01
g) czynsze 5 000,00 4623,30 92,47
h) ryczałty benzynowe 57 000,00 56 914,16 99,85
i) ubezpieczenia majątkowe 10 000,00 4814,94 48,15
j) opłaty bankowe 8 000,00 6228,01 77,85
k) podatek od nieruchomości 12 000,00 11 632,44 96,94
l) podróŜe słuŜbowe 35 000,00 38 032,95 108,67
m) szkolenia 25 000,00 15 290,41 61,16
n) świadczenia dla pracowników 25 000,00 26 917,80 107,67
(ZFŚS, badania profilaktyczne)
o) wizytacje gabinetów 30 000,00 29 429,00 98,10
 i podmiotów kształcenia
p) diety funkcyjne 306 600,00 297 192,85 96,93
r) Komisja Stomatologiczna 15 000,00 13 617,32 90,78
s) Pełnomocnik ds. Lekarzy 10 000,00 4180,41 41,80
UzaleŜnionych
2 686 180,00 2 668 146,13 99,33
Komisja Bioetyczna 250 000,00 313 052,04 125,22
Koszty rodzajowe 2 936 180,00 2 981 198,17 101,53
+ Komisja Bioetyczna
Podczas XXVI Okręgowego Zjazdu Lekarzy wybrano Okręgowego Rzecz-
nika Odpowiedzialności Zawodowej — dr n. med. Marię Adamcio-Dep-
tulską oraz 19-osobowy zespół zastępców:
1. lek. Zbigniew Biesiekierski, specjalista chirurgii ogólnej, Szpital Specja-
listyczny w Prabutach, V kadencja
2. lek. Maurycy Dyba, specjalista anestezjologii i intensywnej terapii, SPS
ZOZ Szpital Miejski w Elblągu, III kadencja
3. dr n. med. Anna Frankiewicz, specjalista chorób wewnętrznych i kar-
diologii, I Klinika Kardiologii GUMed, I kadencja
4. lek. Maria Jagoda-Madalińska, specjalista medycyny przemysłowej, me-
dycyny społecznej i organizacji ochrony zdrowia, NZOZ „REWIMED”
Sp. z o.o., I kadencja
5. lek. dent. Agnieszka Koczerga, specjalista chirurgii stomatologicznej, Wo-
jewódzki Szpital Specjalistyczny w Słupsku, I kadencja
6. lek. Hanna Korth-Piotrowska, specjalista chorób wewnętrznych i gastro-
enterologii, Szpital Morski im. PCK w Gdyni, III kadencja
7. lek. Zofia Kosińska-Kornacka, specjalista neurologii, Nadmorskie Cen-
trum Medyczne w Gdańsku, I kadencja
8. dr n. med. Barbara Kręglewska, specjalista stomatologii zachowawczej,
Katedra i Zakład Stomatologii Zachowawczej GUMed, II kadencja
9. dr n. med. ElŜbieta Krzymińska-Stasiuk, specjalista chorób wewnętrznych
i kardiologii, II Klinika Kardiologii i Elektroterapii Serca GUMed, I kadencja
10. lek. dent. Katarzyna Laskowska-Lizak, specjalista chirurgii stomatolo-
gicznej, Indywidualna Specjalistyczna Praktyka Lekarska w Sopocie, I ka-
dencja
SPRAWOZDANIE Z DZIAŁALNOŚCI RZECZNIKA
ODPOWIEDZIALNOŚCI ZAWODOWEJ OKRĘGOWEJ IZBY
LEKARSKIEJ W GDAŃSKU ZA OKRES 28.11.2009–04.02.2010
11. lek. Grzegorz Marciniak, w trakcie specjalizacji z połoŜnictwa i gineko-
logii, Szpital Specjalistyczny w Wejherowie, I kadencja
12.dr n. med. Jacek Ołubiec, specjalista chirurgii i urologii, Indywidualna
Specjalistyczna Praktyka Lekarska w Słupsku, I kadencja
13. lek. Danuta Pietrzak-Patelak, specjalista chorób wewnętrznych i medy-
cyny ogólnej, Samodzielny Publiczny Miejski Zakład Opieki Zdrowot-
nej w Słupsku, I kadencja
14.dr n. med. Józefa Przeździak, specjalista chorób wewnętrznych, Zespół
Opieki Zdrowotnej dla Szkół WyŜszych w Gdańsku, VI kadencja
15.dr n. med. Barbara Ratajczak, specjalista pediatrii, Specjalistyczny Ze-
spół Opieki Zdrowotnej nad Matką i Dzieckiem w Gdańsku, III kadencja
16. lek. dent. Zbysława Supeł, specjalista chirurgii stomatologicznej, Szpi-
tal Specjalistyczny Św. Wojciecha Adalberta w Gdańsku, I kadencja
17. lek. dent. Maria Szczęsny, specjalista stomatologii ogólnej, NZOZ „DEN-
TEL” w Elblągu, I kadencja
18.  prof. dr hab. n. med. GraŜyna Świątecka, specjalista chorób wewnętrz-
nych i kardiologii, Lekarz Naczelny Centrum Medycznego KARDIOTEL,
II kadencja
19. lek. Ryszard Zając, specjalista chirurgii ogólnej i naczyniowej, Oddział
Chirurgii Naczyń, Centrum Zdrowia Swissmed, I kadencja
W okresie sprawozdawczym obejmującym okres 2 miesięcy do Biura
Okręgowego Rzecznika Odpowiedzialności Zawodowej w Gdańsku wpły-
nęło 25 skarg, z poprzedniego okresu sprawozdawczego pozostało do roz-
patrzenia 98 spraw, co łącznie stanowi 123. W ww. okresie zakończono
29 spraw, 94 pozostają w toku.
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RUCH SPRAW
Lp.    RODZAJ PRZEWINIENIA     Pozostało W tym Nowych Zakoń- Pozostało
    z poprzed- wzno- wpłynęło czono Odmowa Umorzono        Wnioski o ukaranie W inny na następ-
    niego okresu wiono* ogółem wszczęcia sprawy osoby sposób ny okres
1 Śmierć 21 1 1 1 0 1 0 0 0 21
2 Uszkodzenie ciała, 39 0 9 12 0 9 3 3 0 36
powikłania chorobowe
3 Eksperyment nielegalny 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
4 Korzyść materialna 3 0 0 1 0 1 0 0 0 2
5 Poświadczenie nieprawdy 11 2 4 4 2 0 2 2 0 11
6 Nieetyczne zacho- 7 0 7 4 0 4 0 0 0 10
wanie lekarza
7 Konflikty między 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
lekarzami
8 Naruszenie praw 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0
chorych psychicznie
9 Inne przyczyny 17 0 4 7 4 3 0 0 0 14
10 Razem 98 3 25 29 6 18 5 5 0 94
*Skargi, w których — po odwołaniu — Naczelny Rzecznik uchylił postanowienie OROZ i które przekazał do ponownego rozpatrzenia
                    W tym
W nowej kadencji odbyło się zebranie szkoleniowe dla zespołu rzeczni-
ków, dotyczące zasad prowadzenia postępowania wyjaśniającego w spra-
wach wpływających do Biura Rzecznika. W związku z nowelizacją usta-
wy o izbach lekarskich obowiązującej od 1 stycznia 2010 roku przeprowa-
dzono 2 spotkania szkoleniowe dla rzeczników i członków Okręgowego
Sądu z udziałem prawnika z Biura Prawnego OIL.
SPRAWOZDANIA OKRĘGOWEGO RZECZNIKA ODPOWIEDZIALNOŚCI ZAWODOWEJ
ZA OKRES OD 28.11.2009 ROKU DO 4.02.2010 ROKU
RUCH SPRAW
Lp.    SKARGI DOTYCZĄ     Pozostało W tym Nowych Zakoń- Pozostało
    z poprzed- wzno- wpłynęło czono Odmowa Umorzono        Wnioski o ukaranie W inny na następ-
    niego okresu wiono* ogółem wszczęcia sprawy osoby sposób ny okres
1 Interna — dzieci 6 1 2 2 1 1 0 0 0 6
2 Interna — dorośli 20 0 4 7 2 3 2 2 0 17
3 Chirurgia — dzieci 4 0 1 1 0 0 1 1 0 4
4 Chirurgia — dorośli 16 0 3 4 0 4 0 0 0 15
5 Ginekologia i połoŜnictwo 10 0 1 3 0 3 0 0 0 8
6 Psychiatria 3 1 1 1 1 0 0 0 0 3
7 Stomatologia 17 0 5 4 1 2 1 1 0 18
8 Inne 22 1 8 7 1 5 1 1 0 23
9 Razem 98 3 25 29 6 18 5 5 0 94
*Skargi, w których — po odwołaniu — Naczelny Rzecznik uchylił postanowienie OROZ i które przekazał do ponownego rozpatrzenia
                  W tym
Wybranemu Zespołowi Rzeczników składam serdeczne gratulacje, wy-
razy uznania za chęć podjęcia trudu i wysiłku oraz poświęcenia własnego
czasu na rzecz naszego środowiska.
Okręgowy Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej
Maria Adamcio-Deptulska
SPRAWOZDANIE PRZEWODNICZĄCEGO OKRĘGOWEGO
SĄDU LEKARSKIEGO W GDAŃSKU ZA OKRES 28.11.2009–
31.12.2009
W dniu 28 listopada 2009 roku na XXVI Sprawozdawczo-Wy-
borczym Zjeździe Lekarzy wybrano nowych sędziów Okręgowe-
go Sądu Lekarskiego. W VI kadencji sędziami zostali:
1. lek. Roman Abramowicz
2. lek. Hakim Aurang
3. prof. dr hab. n. med. Zdzisław Bereznowski
4. lek. dent. Piotr Bieńkowski
5. lek. Małgorzata Cimoszko-Rams
6. dr n. med. Danuta Czarnecka-Rudnik
7. prof. dr hab. n. med. Eugenia Częstochowska
8. dr n. med. Jarosław Feszak
9. prof. dr hab. n. med. Zbigniew Gruca
10. dr n. med. Maria Janiak
11. lek. Mariusz Kamieniecki
12. lek. dent. Zbigniew Kapuściński
13. dr n. med. Ewa Kazimierska
14. lek. Józef Kitowski
15.  dr n. med. Anna Kobierska
16.  dr n. med. Jolanta Kotowicz-Kadyszewska
17. lek. dent. Sylwia Kowalczyk-Wójcik
18. lek. ElŜbieta Kruszewska
19. dr n. med. Henryk Leszniewski
20. lek. Zdzisława Luberda-Heynar
21. lek. Wojciech Męczykowski
22. lek. Leszek Michalak
23. dr n. med. Marta Michowska
24. lek. Wanda Miernik-Kunc
25. dr n. med. Jarosław Olszewski
26. lek. Janusz Orzelski
27. lek. dent. ElŜbieta Petruczynik
28. lek. dent. Jadwiga Petryk
29. lek. Henryk Pszczoliński
30. dr n. med. Marek Roslan
31. lek. Renata Szajkowska
32. dr n. med. Iwona Śliwińska
33. lek. dent. Hanna Śliwińska-Grabe
34. dr n. med. Alicja Zalewska-Juzwa
35. lek. Edward Zieliński.
W dniu 10 grudnia 2009 roku w siedzibie Izby Lekarskiej w Gdańsku
odbyły się pierwsze posiedzenie nowo wybranego zespołu sędziowskiego
i wybory nowych przewodniczących. W wyniku głosowania, nad którym
czuwał członek Okręgowej Komisji Wyborczej OIL w Gdańsku, lek. Jerzy
Buczkowski, Przewodniczącym Sądu na VI kadencję został lek. Roman
Abramowicz, a zastępcami dr n. med. Anna Kobierska i prof. dr hab.
n. med. Zdzisław Bereznowski. Następnie przewodniczący podziękowali
za zaufanie, jakim ich obdarzono, a lekarz Roman Abramowicz poinformo-
wał o wejściu w Ŝycie nowej ustawy o izbach lekarskich i zmianach, jakie
napotkają nowo wybrani sędziowie. W celu wdroŜenia przepisów nowej
ustawy ustalono termin szkolenia na 16 stycznia 2010 roku.
W okresie sprawozdawczym do OSL w Gdańsku wpłynęło 5 wniosków
o ukaranie przeciwko 5 lekarzom. Ponadto odbyło się 5 posiedzeń rozpo-
znawczych.
Przewodniczący OSL OIL w Gdańsku
Roman Abramowicz
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Komisja Rewizyjna Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku, zo-
bowiązana art. 27 ustawy o izbach lekarskich, przedstawiła spra-
wozdania z działalności kontrolnej corocznie odbywającemu się
okręgowemu zjazdowi lekarzy.
W ocenie działalności finansowej OIL w Gdańsku Komisja Re-
wizyjna opierała się na analizie budŜetu, oceniając przychody
i wydatki, kontrolując rezerwy finansowe, w tym stan lokat ter-
minowych oraz zadłuŜenie związane z zaciągniętym kredytem
na budowę siedziby OIL.
Pełne sprawozdanie finansowe z działalności OIL w Gdańsku
oraz Delegatur Komisja Rewizyjna oceni po uzyskaniu opinii biegłego księ-
gowego.
SPRAWOZDANIE KOMISJI REWIZYJNEJ OKRĘGOWEJ IZBY
LEKARSKIEJ W GDAŃSKU DOTYCZĄCE OPINII W SPRAWIE
WYKONANIA BUDśETU ZA ROK 2009
Na koniec 2009 roku zadłuŜenie kredytowe zaciągnięte na
budowę siedziby OIL wynosiło 160 000 złotych, a stan lokat ter-
minowych OIL wynosi około 1 150 000 złotych.
Pozostałe rezerwy zapewniają bezpieczeństwo finansowe OIL
na dzień dzisiejszy.
Komisja Rewizyjna pochwala działania, które pozwoliły na
zwiększenie ściągalności składek członkowskich do poziomu
106%, czyli 3 828 000 złotych, w tym do Naczelnej Izby Lekar-
skiej 594 000 złotych.
Komisja Rewizyjna nie wnosi zastrzeŜeń do działalności
finansowej OIL w 2009 roku.
Przewodnicząca Komisji Rewizyjnej
Joanna Skonecka
Jak co roku od wielu lat, w dniu 8 lutego 2010 roku w sali im. Rydygiera
UCK odbyło się Zebranie Sprawozdawcze Stowarzyszenia Absolwentów
Akademii Medycznej w Gdańsku.
Spotkanie zostało juŜ tradycyjnie rozpoczęte wykładem zaproszonego
gościa. W tym roku swoją prelekcją zaszczycił zebranych uczestników dr
hab. Tomasz Smiatacz z Kliniki Chorób Zakaźnych GUMed. Pan Docent
w doskonałej formie oraz przejrzystości przedstawił słuchaczom aktualną
wiedzę na temat wirusa AH1N1.
Po wykładzie zadano wiele pytań odnoszących się zarówno do epide-
miologii zachorowań, moŜliwości przeciwdziałania i leczenia, jak i do wpły-
wu organizacji międzynarodowych i firm farmaceutycznych na rozpowszech-
nienie informacji o potencjalnym zagroŜeniu. Zarząd i Członkowie Stowa-
rzyszenia pragną raz jeszcze złoŜyć dr. hab. Tomaszowi Smiataczowi ser-
deczne podziękowania za wygłoszony wykład.
Część merytoryczną walnego zebrania rozpoczęto wnioskiem o nadanie
tytułu Członka Honorowego Stowarzyszenia dr. n. med. Bogusławowi Prze-
ździakowi, jednemu z załoŜycieli i organizatorów Stowarzyszenia. Sylwet-
kę absolwenta przedstawił prof. Wiesław Makarewicz. Wniosek został przy-
jęty przez aklamację.
Kolejnym etapem spotkania absolwentów było sprawozdanie z działań
zarządu Stowarzyszenia za okres od lutego 2009 roku do lutego 2010 roku.
PoniŜej przedstawiamy najwaŜniejsze elementy sprawozdania:
— liczba zarejestrowanych członków wynosiła 410 osób, w tym absolwen-
tów Wydziału Lekarskiego — 297, Oddziału Stomatologicznego — 61
i Wydziału Farmaceutycznego — 52 osób. Liczba członków płacących
składki ogranicza się jednak tylko do maksymalnie kilkudziesięciu osób,
co w znaczący sposób redukuje moŜliwości działań Stowarzyszenia zwią-
zane z kosztami finansowymi;
— Zarząd odbył w okresie sprawozdawczym 11 posiedzeń (praktycznie co
miesiąc z przerwą wakacyjną);
— z funkcji Wiceprezesa ds. Farmacji zrezygnowała mgr Irma Taraszkie-
wicz. Zarząd podjął decyzję o powołaniu na to stanowisko mgr Janiny
Mańko do czasu najbliŜszego Walnego Zebrania członków, na którym
decyzja ta będzie głosowana;
— dla utrzymania łączności z członkami Zarząd odbywał cotygodniowe
dyŜury we wspólnej siedzibie z Klubem Seniorów. Mimo to odwiedziny
członków naleŜą do rzadkości;
— zdołano sfinalizować procedurę rejestracyjną w Wydziale Gospodarczym
Krajowego Rejestru Sądowego poprzez zatwierdzenie na ostatnim Wal-
nym Zebraniu kilku poprawek do statutu; 
— Zarząd uczestniczył w przygotowaniu i organizowaniu uroczystości jubi-
leuszowych odnowienia dyplomów: absolwentów Wydziału Lekarskiego.
WALNE ZEBRANIE SPRAWOZDAWCZE STOWARZYSZENIA
ABSOLWENTÓW AKADEMII MEDYCZNEJ W GDAŃSKU
Przedstawiciele Zarządu uczestniczyli w dyplomatoriach poszczegól-
nych wydziałów, zachęcając abiturientów do wstępowania do Stowa-
rzyszenia. Po raz kolejny odbyły się dyplomatoria na Oddziale Angloję-
zycznym (English Division) oraz na Wydziale Nauk o Zdrowiu, gdzie
równieŜ czynnie zachęcano absolwentów do uczestnictwa w pracach
Stowarzyszenia. Członek Zarządu wystąpił na obu dyplomatoriach
z adresem gratulacyjnym. Prezes reprezentuje poza tym Stowarzyszenie
na wszystkich oficjalnych uroczystościach Uczelni (inauguracja dokto-
raty h.c. itp);
— odmiennie niŜ w latach poprzednich, mimo utrwalonej 10-letniej trady-
cji, Stowarzyszenie po raz pierwszy nie było współorganizatorem do-
rocznego Pikniku Poinauguracyjnego w leśniczówce „Wróblówka”. Im-
preza ta została zorganizowana i poprowadzona prawie w całości przez
administrację uczelni, co było widoczne w zmianie formuły imprezy.
Przedstawiciele Stowarzyszenia nie zostali równieŜ oficjalnie zaprosze-
ni do uczestnictwa w Pikniku.
Po sprawozdaniu Zarządu, Skarbnika oraz ich akceptacji przez zebranych
członków przystąpiono do bardzo istotnego elementu spotkania, jakim była
dyskusja nad zmianą nazwy Stowarzyszenia w związku ze zmianą nazwy
Uczelni na Gdański Uniwersytet Medyczny. W trakcie dyskusji przedstawio-
no kilka propozycji, które w róŜny sposób odnosiły się do tradycji akademic-
kiej, zakresu działań Stowarzyszenia oraz poprawności merytorycznej i styli-
stycznej nowej nazwy. Ostatecznie po dyskusji zebranie członkowie więk-
szością głosów przyjęli nową nazwę: Stowarzyszenie Absolwentów w Gdań-
skim Uniwersytecie Medycznym. Nazwa ta zyskała równieŜ aprobatę JM Rek-
tora GUMed prof. Janusza Morysia, o czym poinformowała zebranych obec-
na na spotkaniu prof. Małgorzata Sznitowska, Prorektor ds. nauki GUMed.
Ostatnim planowanym elementem spotkania była akceptacja zmiany na
stanowisku Wiceprezesa ds. Farmacji w związku z rezygnacją mgr Irmy
Taraszkiewicz. Zgłoszono kandydaturę mgr Janiny Mańko, pełniącej obec-
nie funkcję Wiceprezesa na wniosek Zarządu. W głosowaniu jawnym kan-
dydatka uzyskała zdecydowaną większość głosów pozytywnych. Serdecz-
nie gratulujemy.
Po wyczerpaniu zaplanowanych punktów zebrania prof. Brunon Imie-
liński zakończył Walne Zebranie Stowarzyszenia Absolwentów w Gdań-
skim Uniwersytecie Medycznym.
Wszystkim przybyłym serdecznie dziękujemy za udział w Zebraniu Sto-
warzyszenia, a osoby zainteresowane współpracą zapraszamy do kontaktu
podczas dyŜurów Zarządu (kaŜdy poniedziałek w siedzibie Stowarzysze-
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cd. z poprzedniego numeru
Prawda i samodzielność
Spośród wymienionych wyŜej norm postępowania w sfe-
rze nauki szczególnej uwagi wymaga relacja wolności badań
i respektu wobec prawdy. Wyznacza ona dynamikę dwóch war-
tości — prawdy i wolności — stanowiącą niezwykle drama-
tyczny układ naszej współczesności.
Jest sprawą dość oczywistą, Ŝe „naleŜy podkreślić zasadę
względnej autonomii instytucji uniwersyteckiej, jako gwaran-
cji wolności nauki. Wolność bowiem jest zawsze istotnym wa-
runkiem rozwoju nauki, jeśli chciała ona zachować głęboką
godność poszukiwania prawdy i nie być sprowadzona do peł-
nienia wyłącznie funkcji narzędzia ideologii, zaspokojenia tyl-
ko celów bezpośrednich, społecznych potrzeb o charakterze
materialnym czy potrzeb gospodarczych (...)” (Jan Paweł II
w 1982 r. na Uniwersytecie w Bolonii).
Wolność nauki oznacza zatem na przykład, Ŝe nauka nie
powinna być w Ŝadnym wypadku instrumentem ideologii
i polityki, nie powinna teŜ słuŜyć celom pragmatyczno-eko-
nomicznym.
Jakkolwiek zazwyczaj wszelkie dyskusje wokół sfery wol-
ności nauki koncentrują się, w sposób skądinąd zrozumiały,
na wolności zewnętrzno-jurydycznej, jako uprawnieniu ludzi
nauki, a zarazem obowiązku państwa, nie zmienia to faktu, Ŝe
nie mniej istotnym problemem staje się i takŜe pozostaje po-
trzeba wolności wewnętrznomoralnej naukowców. Istotą tej
wolności jest świadomość moralnych wartości i etycznych
zobowiązań ludzi nauki. MoŜna stwierdzić, Ŝe prawdziwym
naukowcem jest ten, kto jest wewnętrznie wolny od róŜnych
form moralnego zła. Nie moŜe być tu mowy o „etosie specjali-
stów”, który pozostaje „poza dobrem i złem”. Praca naukowa
nie jest i nie moŜe być oceniana jako etycznie neutralna. Jej
zasadniczym celem jest odkrywanie prawdy, która nie ma cha-
rakteru naturalnego czy abstrakcyjnego, lecz decyduje o lo-
sach ludzi i społeczeństw.
Istnieje zatem nieuchronność jurydycznych ograniczeń wol-
ności nauki, lecz ta prawna limitacja badań naukowych wy-
daje się ostatecznością. O wiele bardziej decydującą rolę od-
grywała i będzie odgrywać właściwa moralna samodyscyplina
człowieka nauki, a takŜe jego sumienie.
To sumienie zaś staje, jak juŜ wspomniano, w obliczu co-
raz to nowych i modyfikowanych wyzwań. O ile w przeszło-
ści zagroŜeniem nauki były upolitycznienie i ideologizacja,
o tyle dzisiaj staje się nim merkantylizm dla ludzi nauki. Spon-
sorowanie badań naukowych nie zawsze jest bezinteresow-
ne i etycznie jasne. Sam fakt, Ŝe pojawiają się choćby spekula-
cje, czy i w jakim stopniu rozwój niektórych chorób, umiesz-
czanie niektórych z nich w wykazie chorób na listach WHO
jest dokonywane pod presją koncernów farmaceutycznych,
budzi pytania i wątpliwości. Odsłania teŜ skalę moŜliwości
patologii sytuacji w tym zakresie. Dlatego tak waŜne jest włą-
czanie w procesy badawcze, w eksperymenty opinii gremiów
czy rad etycznych (na przykład komisji bioetycznych), nie po
to jednak, by ustalać arbitralnie kryteria i normy etyczne, ale
by wyjaśniać róŜne aspekty i elementy związane z ewentualną
limitacją wolności badań naukowych. Taką granicą na pewno
powinna być integralność osoby ludzkiej i autentyczne dobro
społeczne.
Kontekst społeczny
Opisany horyzont dobra społecznego odsłania szczególnie waŜ-
ny i konkretny kontekst i wymiar uprawiania nauki. W tej per-
spektywie warto moŜe wrócić na chwilę do problemu reakcji śro-
dowisk akademickich na ustawę lustracyjną. W dyskusji wokół
tej ustawy popełniono wiele moŜliwych błędów, wręcz na po-
ziomie elementarnej metodologii nauk, jak choćby błąd pars pro
toto, biorąc niektóre błędy w realizacji ustawy za błąd całej kon-
cepcji.
Dyskusje te w ich konkretnym kształcie odsłaniają, niestety,
słabość części naszego środowiska, a zarazem, jak zauwaŜał pro-
fesor Zdzisław Krasnodębski, umoŜliwiają zrozumienie, dlacze-
go po 1989 roku tylko w niewielkim stopniu środowisko to speł-
niało swoją rolę w budowie wolnej i demokratycznej Rzeczypo-
spolitej.
O ile jeszcze w przypadku lustracji dziennikarzy mogły się
pojawić dwie powaŜne wątpliwości — jak wyznaczyć grupę pod-
legającą lustracji, a takŜe czy lustracja grupy tej nie narusza kon-
stytucyjnej zasady wolności słowa, o tyle w przypadku naukow-
ców trudno wskazać analogiczne wątpliwości.
Zresztą istotnie takich wątpliwości nie podnoszono. Pojawiał
się natomiast mocno akcentowany argument naruszenia auto-
nomii uniwersytetów. Podnoszenie takiego problemu sugerowa-
ło jednak, Ŝe postulowana w tym wypadku autonomia miałaby
oznaczać wolność ponad granicą prawa Rzeczypospolitej. Nie-
mniej częstym argumentem był tak zwany argument godnościo-
wy. Według niego samo złoŜenie oświadczenia, Ŝe nie było się
współpracownikiem słuŜb specjalnych PRL, miałoby gwałcić
sumienie lub naruszać godność. Zatem nie fakt zła, ale wyzna-
nie winy popełnionego zła byłoby tutaj oznaką naruszonej god-
ności. Istotnie trudno zrozumieć logikę tej argumentacji.
Człowiek współczesny potrzebuje ludzi nauki
Przytoczone powyŜej uwagi i postulaty o charakterze nor-
matywnym i powinnościowym wskazują pośrednio bądź bez-
pośrednio na bardzo wysokie oczekiwania, jakie człowiek kie-
ruje pod adresem świata nauki i środowiska naukowców. MoŜe
najbardziej syntetycznie o tych potrzebach zaświadczył kiedyś
Jan Paweł II, stwierdzając, Ŝe człowiek współczesny „potrzebu-
je waszej naukowej dociekliwości, waszej wnikliwości w sta-
wianiu pytań i uczciwości w szukaniu na nie odpowiedzi. Po-
trzebuje tej swoistej transcendencji, jaka jest właściwa uniwer-
sytetom. Poszukiwanie prawdy, nawet wówczas, gdy dotyczy
ograniczonej rzeczywistości świata czy człowieka, nigdy się nie
kończy, zawsze odsyła ku czemuś, co jest ponad bezpośrednim
przedmiotem badań, ku pytaniom otwierającym dostęp do Ta-
jemnicy. Jak waŜne jest, by ludzka myśl nie zamykała się na
rzeczywistość Tajemnicy, by człowiekowi nie brakło wraŜliwo-
ści na Tajemnicę, by nie brakowało mu odwagi pójścia w głąb!”
(Przemówienie Jana Pawła II na spotkaniu z okazji 600-lecia
Wydziału Teologicznego Uniwersytetu Jagiellońskiego).
Paweł Bortkiewicz UAM
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Dostępne juŜ są wyniki Lekarsko-Dentystycznego Egzaminu
Państwowego w sesji wiosennej 2010 roku. Do egzaminu przystą-
piło w całym kraju 828 lekarzy staŜystów, uzyskując średnio 142,5
pkt. Maksymalny wynik wśród staŜystów wyniósł 183 pkt, a mini-
malny — 73. Trzydziestu jeden staŜystów nie uzyskało minimum
niezbędnego do zdania egzaminu, które wyniosło 112 pkt.
Najlepsze wyniki osiągnęli staŜyści Akademii Medycznej
we Wrocławiu (śr. 148,6 pkt), Gdańskiego Uniwersytetu Me-
dycznego (śr. 146,1 pkt) i Pomorskiej Akademii Medycznej
w Szczecinie (śr. 145,7 pkt, nie zdała 1 osoba z 63). Najgorsze
wyniki osiągnęli absolwenci Śląskiego Uniwersytetu Medycz-
nego w Katowicach (śr. 138 pkt, mediana 140 pkt, nie zdało
6 osób z 80) i Uniwersytetu Medycznego w Łodzi (śr. 138,4 pkt,
mediana 140 pkt., nie zdały 3 osoby ze 103).
LDEP. MŁODZI DENTYŚCI — 2. MIEJSCE W KRAJU
Uczelnia Minimum Maksimum Mediana Średnia SD Zdawało Zdało
Akademia Medyczna we Wrocławiu 119 175 150 148,6 12,7 93 93
Gdański Uniwersytet Medyczny 113 183 148 146,1 13,6 71 71
Pomorska Akademia Medyczna w Szczecinie 111 171 148 145,7 12,6 63 62
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu 100 171 148,5 145,0 15,1 92 87
Warszawski Uniwersytet Medyczny w Warszawie 100 175 144 143,9 12,7 86 84
Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellońskiego w Krakowie 82 171 143,5 142,6 13,6 88 86
Uniwersytet Medyczny w Lublinie 73 170 146 140,9 18,7 84 78
Uniwersytet Medyczny w Białymstoku 112 161 142 140,7 13,2 56 56
Uniwersytet Medyczny w Łodzi 96 163 140 138,4 12,8 103 100
Śląski Uniwersytet Medyczny w Katowicach 90 169 140 138,0 16,6 80 74
Iwano-Frankiwska Państwowa Akademia Medyczna 114 114 114 114,0 1 1
Państwowy Instytut Medyczny w Doniecku 110 113 111,5 111,5 2,1 2 1
Winnicki Uniwersytet Medyczny im. Pirogowa 86 132 109 109,0 32,5 2 1
Lwowski Państwowy Uniwersytet Medyczny 76 119 103 100,3 18,5 4 1
Krymski Państwowy Uniwersytet Medyczny 96 96 96 96,0 1 0
Razem 73 183 144 142,5 15,2 823 792
Wśród 268 zdających lekarzy z prawem wykonywania zawo-
du średni wynik wyniósł 137,9 pkt (min. 50 pkt, a maks. 177).
Najlepsi okazali się absolwenci GUMed (średnia 145,7 pkt), War-
szawskiego Uniwersytetu Medycznego (śr. 145 pkt, nie zdała
1 osoba) i AM we Wrocławiu (śr. 144,9 pkt). Najsłabiej wypadli
absolwenci ŚUM w Katowicach (śr. 130,1 pkt, nie zdały 4 oso-
by z 30) i Uniwersytetu Medycznego w Białymstoku (śr. 131 pkt,
nie zdały 3 osoby z 24).
Maksymalna liczba moŜliwych do zdobycia punktów wy-
niosła 200. śadne zadanie nie zostało uniewaŜnione przez
Komisję Egzaminacyjną.
A oto wyniki lekarzy dentystów staŜystów według ukoń-
czonej uczelni.
Dostępne juŜ są wyniki Lekarskiego Egzaminu Państwowe-
go w sesji wiosennej 2010 roku. Do egzaminu przystąpiło
w całym kraju 2598 lekarzy staŜystów, uzyskując średnio 143,2
pkt. Maksymalny wynik wśród staŜystów wyniósł 180, a mi-
nimalny — 56 pkt. Stu trzydziestu pięciu lekarzy staŜystów
(5,2%) nie uzyskało minimum niezbędnego do zdania egza-
minu, które wyniosło 112 pkt.
Najlepsi okazali się staŜyści Uniwersytetu Medycznego
w Lublinie (śr. 148 pkt, nie zdało 5 z 217), a najgorsze wyniki
osiągnęli absolwenci Uniwersytetu Medycznego w Białymsto-
ku (śr. 133,7 pkt, nie zdało 11 osób ze 143). Absolwenci GU-
Med zajęli 7 pozycję (śr. 144 pkt, nie zdało 6 osób z 225),
LEP. MŁODZI LEKARZE — 7. MIEJSCE W KRAJU
wyprzedzając Collegium Medicum w Bydgoszczy oraz Uniwer-
sytety Medyczne w Poznaniu, Łodzi i Białymstoku.
Wśród 702 zdających lekarzy z prawem wykonywania zawodu
średni wynik wyniósł 134,7 pkt (minimum — 61, a maksimum
— 176). Najlepsi okazali się absolwenci Gdańskiego Uniwersy-
tetu Medycznego (śr. 140,5 pkt, nie zdały 3 osoby z 74), a najsłabiej
wypadli absolwenci Pomorskiej Akademii Medycznej w Szczecinie
(śr. 125,2 pkt, nie zdały 4 osoby z 19). Maksymalna liczba moŜli-
wych do zdobycia punktów wyniosła 200. śadne zadanie nie zo-
stało uniewaŜnione przez Komisję Egzaminacyjną.
PoniŜej zestawiono wyniki lekarzy posiadających prawo
wykonywania zawodu.
A oto wyniki lekarzy staŜystów według ukończonej uczelni.
prof. Roman Nowicki
Rzecznik Prasowy GUMed
Uczelnia Minimum Maksimum Średnia SD Zdawało Zdało
Uniwersytet Medyczny w Lublinie 100 175 148,0 13,4 217 212
Pomorska Akademia Medyczna w Szczecinie 96 175 146,6 15,3 129 125
Collegium Medicum Uniwersytetu Jagiellońskiego w Krakowie 80 175 146,5 16,0 273 264
Śląski Uniwersytet Medyczny w Katowicach 97 174 146,2 14,3 288 281
Warszawski Uniwersytet Medyczny w Warszawie 82 180 145,6 15,9 338 322
Akademia Medyczna we Wrocławiu 95 175 144,7 14,7 251 250
Gdański Uniwersytet Medyczny 97 178 144,5 15,1 225 219
Uniwersytet Mikołaja Kopernika, Collegium Medicum w Bydgoszczy72 174 143,0 17,0 142 138
Uniwersytet Medyczny w Poznaniu 63 175 142,0 19,0 249 235
Uniwersytet Medyczny w Łodzi 84 170 141,3 15,1 269 257
Uniwersytet Medyczny w Białymstoku 77 169 133,7 18,8 143 124
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UBEZPIECZENIA OD ODPOWIEDZIALNOŚCI CYWILNEJ
Jedyny program dobrowolnych ubezpieczeń z rekomendacją OIL w Gdańsku
Prezentujemy Państwu jedyny rekomendowany przez Okręgową Izbę Lekarską program ochrony ubezpieczeniowej lekarzy
zrzeszonych w gdańskim samorządzie medycznym. Został on przygotowany przez wieloletniego partnera OIL — spółkę STBU
Brokerzy Ubezpieczeniowi przy współpracy z firmą Medbroker. Poza konkurencyjnymi poziomami składek zapewnia dodat-
kowe rozszerzenia zakresu ochrony, a takŜe moŜliwości skorzystania z oferty „Prawnik dla lekarza” oraz HIV Protect.
Dobrowolne ubezpieczenie OC lekarzy
Oferta jest skierowana wyłącznie do lekarzy zrzeszonych w Okręgowej Izbie Lekarskiej w Gdańsku. Jej podstawą są OWU
PZU SA nr UZ/351/2007 z dnia 28 czerwca 2007 r. z wynegocjowanymi zmianami. Ubezpieczenie obowiązuje na terenie
Polski i obejmuje 12-miesięczny okres wskazany przez lekarza na deklaracji przystąpienia.
Integralną część certyfikatu ubezpieczeniowego stanowią wynegocjowane przez STBU Brokerzy Ubezpieczeniowi dodatko-
we rozszerzenia ochrony:
— choroby zakaźne;
— odpowiedzialność za szkody wyrządzone osobom bliskim;
— szkody będące wynikiem chirurgii plastycznej i wszelkiego rodzaju zabiegów stosowanych w celach kosmetycznych (od-
płatnie);
— szkody wyrządzone na skutek zastosowania eksperymentalnych metod leczenia lub rehabilitacji (odpłatnie);
— brak udziału własnego.
Ze względu na specyfikę ryzyka wynikającą z charakteru wykonywanego zawodu ubezpieczyciel wydzielił 3 grupy ryzyka,
dla których obowiązują oddzielne taryfy składek.
Grupa Specjalności
ryzyka
III anestezjologia i intensywna terapia, chirurgia dziecięca, chirurgia klatki piersiowej, chirurgia naczyniowa, chirurgia ogólna, chirurgia onkologiczna, chirurgia
plastyczna, chirurgia szczękowo-twarzowa, kardiochirurgia, medycyna ratunkowa, neonatologia, neurochirurgia, onkologia kliniczna, ortopedia i traumatologia
narządu ruchu, połoŜnictwo i ginekologia, urologia, chirurgia stomatologiczna
II medycyna sportowa, radioterapia onkologiczna, ortodoncja, periodontologia, protetyka stomatologiczna, stomatologia dziecięca, stomatologia zachowawcza
z endodoncją
I inna specjalizacja lekarska niewymieniona w grupie II i III
Suma gwarancyjna w EURO* Przyporządkowana grupa ryzyka
na jedno i wszystkie zdarzenia Grupa I Grupa II Grupa III
Składka w zł Składka w zł Składka w zł
10 000 p 49,00 p 99,00 p 183,00
25 000 p 74,00 p 149,00 p 276,00
50 000 p  100,00 p  203,00 p 375,00
100 000 p  137,00 p  276,00 p 511,00
150 000 p  162,00 p  331,00 p 611,00
* Tabela kursów nr 1/A/NBP/2010 z dnia 04.01.2010 r., 1 EUR = 4,0924 zł
Nowe moŜliwości ochrony prawnej i HIV Protect
Wychodząc naprzeciw oczekiwaniom społeczności lekarskiej oraz dąŜąc do zwiększenia standardu bezpieczeństwa, pro-
gram dobrowolnych ubezpieczeń został rozbudowany o dwa specjalistyczne produkty — ochronę prawną oraz HIV Protect.
Oferta „Prawnik dla lekarza” zapewnia między innymi ochronę prawną Ŝycia zawodowego lekarza, Ŝycia prywatnego lekarza
i jego rodziny, a takŜe ochronę prawną w zakresie komunikacji oraz stosunku pracy. Z kolei HIV Protect ma za zadanie zorga-
nizować pomoc w wypadku ekspozycji oraz przewiduje rekompensaty z tytułu kosztów leczenia oraz zakaŜenia wirusem HIV
mimo przeprowadzanej kuracji.
Szczegółowe informacje
Szczegóły oferty wraz z deklaracjami przystąpienia znajdą Państwo na stronach internetowych www.ubezpieczenia-leka-
rzy.pl oraz www.gdansk.oil.org.pl oraz pod numerami telefonów:
— w zakresie dobrowolnego ubezpieczenia OC:
• STBU Brokerzy Ubezpieczeniowi Sp. z o.o., tel.: (058) 555 82 89,
• PZU SA, tel.: (058) 340 05 23 lub (058) 340 05 28;
— w zakresie Ochrony Prawnej i HIV Protect:
• Medbroker Sp. z o.o., tel.: (022) 740 94 80 lub (022) 824 29 43 oraz na www.medbroker.pl.
WaŜne — zmiany prawne a obowiązkowe ubezpieczenie OC!
Ze względu na brak przepisów wykonawczych do regulacji, które weszły w Ŝycie 1 stycznia 2010 roku, dotyczących obo-
wiązku zawarcia ubezpieczenia OC lekarzy wykonujących zawód w zakładach opieki zdrowotnej w ramach indywidualnej lub
specjalistycznej praktyki lekarskiej oraz grupowej praktyki lekarskiej, dedykowane oferty zostaną przedstawione po ogłoszeniu
Rozporządzenia Ministra Finansów określającego szczegółowe warunki zawarcia ubezpieczenia.
Wojciech Markiewicz
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W środowisku lekarskim od dłuŜszego czasu trwa dyskusja
nad tym, Ŝe w kolejnych publicznych placówkach słuŜby zdro-
wia powołuje się na stanowiska ordynatorów zamiast na stano-
wiska „koordynatorów oddziału”, „kierowników oddziału” bądź
teŜ „lekarza kierującego oddziałem”. NiezaleŜnie od argumen-
tów przemawiających za takim rozwiązaniem bądź przeciw nie-
mu, warto spojrzeć na to zjawisko od strony prawnej.
Sposób powoływania ordynatora na stanowisko w publicz-
nym zakładzie opieki zdrowotnej w polskim systemie prawa re-
guluje w sposób szczegółowy ustawa z dnia 30 sierpnia 1991
roku o zakładach opieki zdrowotnej. Zgodnie z treścią art. 44a
ust. 1 zasadą jest, Ŝe w publicznych zakładach opieki zdrowotnej przepro-
wadza się konkurs na stanowisko ordynatora. Przepisy tej ustawy przewi-
dują stanowisko kierownika oddziału, ale tylko w połączeniu ze stanowi-
skiem ordynatorskim: ordynatora — kierownika kliniki i ordynatora — kie-
rownika oddziału klinicznego. Ustawa powyŜsza nie zna pojęcia „lekarza
kierującego oddziałem”. W konsekwencji powstanie stanowiska „lekarza
kierującego oddziałem” lub kierownika oddziału zamiast stanowiska ordy-
natora moŜe stanowić obejście ww. ustawy i wydanego na jej podstawie
Rozporządzenia Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 19 sierpnia
1998 roku w sprawie szczegółowych zasad przeprowadzania konkursu na
niektóre stanowiska kierownicze w publicznych zakładach opieki zdrowot-
nej, składu komisji konkursowej oraz ramowego regulaminu przeprowa-
dzania konkursu.
Rozwiązania zawarte w ww. przepisie ustawy o z.o.z. nie są adresowane
do ZOZ-ów niepublicznych, w związku z tym ich „organy załoŜycielskie”
mają pełną swobodę wyboru formy nawiązania współpracy z osobami mają-
cymi piastować stanowiska ordynatorów czy teŜ lekarzy kierujących oddzia-
łem.
W obowiązującym stanie prawnym jedyną sankcją, wprost wyraŜoną
w ustawie, dla takiego postępowania byłoby postępowanie wszczęte przez
podmiot prowadzący rejestr w przypadku uznania, Ŝe powołanie na stano-
wisko „lekarza kierującego oddziałem” (zamiast ordynatora) bądź bez prze-
prowadzenia konkursu stanowi naruszenie ustawy. Zgodnie bowiem z tre-
ścią art. 15 ust. 1 ww. ustawy, jeŜeli zakład opieki zdrowotnej [...] w części
swojej działalności [...] narusza przepisy ustawy [...], organ prowadzący
rejestr wyznacza termin usunięcia uchybień, a po jego bezskutecznym upły-
wie podejmuje decyzję o wykreśleniu zakładu z rejestru w całości lub
w części dotyczącej działalności nieodpowiadającej wymaganiom ustawy.
Do tego organu naleŜy ocena, czy stwierdzone naruszenia są wystarczające
do podjęcia interwencji.
Trzeba jednak zauwaŜyć, Ŝe mimo jednoznacznego brzmienia ww. prze-
pisu ustawy o z.o.z. w innych aktach prawnych umieszczono w ostatnim
okresie obok pojęcia ordynatora określenie „lekarza kierującego oddziałem”
bądź „kierownika oddziału”:
1. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 17 maja 2000 r. w sprawie
wymagań, jakim powinny odpowiadać osoby na stanowiskach kierow-
niczych w zakładach opieki zdrowotnej określonego rodzaju:
— „ordynatorem (lekarzem kierującym oddziałem) i jego zastępcą powi-
nien być lekarz, lekarz dentysta” (§10).
2. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 21 grudnia 2006 r. w sprawie
rodzajów i zakresu dokumentacji medycznej w zakładach opieki zdro-
wotnej oraz sposobu jej przetwarzania:
— „wpisy dotyczące przebiegu hospitalizacji są dokonywane na bieŜąco
przez lekarza prowadzącego i okresowo kontrolowane przez ordynatora
lub innego lekarza kierującego oddziałem” (§13 ust. 2);
— „wypisu pacjenta dokonuje lekarz prowadzący, przedstawiając zakoń-
czoną i podpisaną przez siebie historię choroby do oceny i podpisu ordy-
natorowi lub innemu lekarzowi kierującemu oddziałem” (§ 14 ust. 2);
— „Kartę informacyjną podpisuje lekarz wypisujący i ordynator lub inny
lekarz kierujący oddziałem” (§16ust. 1);
— „historię choroby wraz z oryginałem protokołu badania sekcyjnego prze-
kazuje się lekarzowi prowadzącemu lub lekarzowi wyznaczonemu przez
ordynatora lub innego lekarza kierującego oddziałem” (§17 ust. 3);
— „lekarz prowadzący lub lekarz wyznaczony przez ordynatora lub in-
nego lekarza kierującego oddziałem przedstawia zakończoną i podpi-
saną przez siebie historię choroby do akceptacji i podpisu ordynatorowi
lub innemu lekarzowi kierującemu oddziałem” (§ 17 ust. 4).
ODDZIAŁ BEZ ORDYNATORA?
3. Rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia
8 czerwca 1999 r. w sprawie zasad wynagradzania pracowników
publicznych zakładów opieki zdrowotnej — załączniki 2 i 4.
4. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 15 marca 2007 r.
w sprawie szpitalnego oddziału ratunkowego:
— „minimalne zasoby kadrowe oddziału stanowią: 1. ordynator
(kierownik) oddziału i pielęgniarka oddziałowa” (§14).
5. Rozporządzenie Ministra Zdrowia z dnia 24 marca 2004 r.
w sprawie staŜu podyplomowego lekarza i lekarza dentysty:
— „koordynator planuje i nadzoruje przebieg realizacji staŜu
oraz decyduje o sprawach związanych ze szkoleniem staŜy-
stów, w szczególności: 4) dokonuje okresowych ocen przebiegu staŜu
z udziałem ordynatorów lub innych lekarzy kierujących oddziałem, kie-
rowników innych zakładów opieki zdrowotnej, opiekunów staŜystów;
5) wystawia staŜystom opinie zawodowe, po zapoznaniu się ze stano-
wiskiem ordynatorów lub innych lekarzy kierujących oddziałem (§6
ust. 5);
— „na oddziale szpitala opiekuna wyznacza ordynator lub inny lekarz
kierujący oddziałem” (§7 ust. 1);
— „kierownik zakładu opieki zdrowotnej, ordynator lub inny lekarz kie-
rujący oddziałem na czas nieobecności opiekuna wyznacza” (§7 ust. 3);
— „kolokwium przeprowadza ordynator (inny lekarz kierujący oddzia-
łem szpitala) lub kierownik będący lekarzem” (§ 12 ust. 3);
— „w razie negatywnego wyniku kolokwium ordynator (inny lekarz kie-
rujący oddziałem)” (§ 12 ust. 5);
— „sprawdzian przeprowadzają w zakresie ratownictwa medycznego
— „osoba wyznaczona przez ordynatora lub innego lekarza kierującego
oddziałem ratownictwa medycznego” (§13 ust. 2).
6. Rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 27 lutego
1998 r. w sprawie standardów postępowania oraz procedur medycz-
nych przy udzielaniu świadczeń zdrowotnych z zakresu anestezjologii
i intensywnej terapii w zakładach opieki zdrowotnej:
— „w szpitalu powinien być ustalony przez kierownika zakładu, w po-
rozumieniu z ordynatorem lub innym lekarzem kierującym oddziałem
anestezjologii i intensywnej terapii (oddziałem anestezjologii), sposób
komunikacji alarmowej” (§3);
— „ordynator lub inny lekarz kierujący oddziałem anestezjologii i inten-
sywnej terapii lub oddziałem anestezjologii, w porozumieniu z ordynatora-
mi lub innymi lekarzami kierującymi innymi oddziałami szpitala, ustala
wykaz badań przedoperacyjnych i badań laboratoryjnych niezbędnych do
wykonania znieczulenia w celu przeprowadzenia zabiegu planowego” (§8).
7. Rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecznej z dnia 23 listopa-
da 1995 r. regulujące szczegółowy sposób działania szpitala psychia-
trycznego w sprawach przyjmowania oraz wypisywania ze szpitala psy-
chiatrycznego:
— „o przyjęciu do szpitala psychiatrycznego osoby chorej psychicznie
bez jej pisemnej zgody [...] ordynator (lekarz kierujący oddziałem) za-
wiadamia kierownika szpitala” (§6);
— załączniki 2 i 4.
8. Ustawa z dnia 19 sierpnia 1994 r. o ochronie zdrowia psychicznego:
— „przyjęcie do szpitala [...] wymaga zatwierdzenia przez ordynatora
(lekarza kierującego oddziałem) w ciągu 48 godzin od chwili przyjęcia”
(art. 23 ust. 4);
— „o wypisaniu ze szpitala psychiatrycznego osoby przebywającej w tym
szpitalu bez jej zgody postanawia ordynator (lekarz kierujący oddzia-
łem)” (art. 35 ust. 1).
MoŜe to świadczyć o woli ustawodawcy wprowadzenia takiego stanowi-
ska, jak „lekarz kierujący oddziałem” obok lub zamiast stanowiska „ordyna-
tora”. Podmioty wprowadzające taką praktykę, broniąc się przed zarzutami
działania niezgodnego z prawem (tj. ustawą o z.o.z.), mogą swobodnie wska-
zywać powyŜsze normy jako podstawę czy teŜ usprawiedliwienie swojego
działania. Trzeba jednak pamiętać, Ŝe stanowi to nie tylko obejście przepi-
sów ustawy o z.o.z., ale znacznie ogranicza ustawowe kompetencje izb lekar-
skich. Zadaniem samorządu lekarzy jest bowiem między innymi przewodni-
czenie komisjom przeprowadzającym konkursy na stanowiska ordynatora (art.
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PLAN POSIEDZEŃ Z ZAKRESU MEDYCYNY PRACY DLA
LEKARZY I PIELĘGNIAREK NA I PÓŁROCZE 2010 ROKU
28.04.2010 r. (środa) godz. 11.00 i 29.04.2010 r. (czwartek) godz. 13.00
MoŜliwości rehabilitacji zawodowej osób z uszkodzeniami układu ruchu
lek. Jarosław Tomaszewski — Zakład Rehabilitacji,
Uniwersyteckie Centrum Kliniczne w Gdańsku
26.05.2010 r. (środa) godz. 11.00 i 27.05.2010 r. (czwartek) godz. 13.00
Przegląd substancji psychoaktywnych stosowanych aktualnie w Polsce
dr n. med. Wojciech Waldman — Pomorskie Centrum Toksykologii w Gdańsku
23.06.2010 r. (środa) godz. 11.00 i 24.06.2010 r. (czwartek) godz. 13.00
Ocena ryzyka zawodowego a wypadki w pracy
inŜ. Henryk Batarowski — Państwowa Inspekcja Pracy,
Okręgowy Inspektorat Pracy w Gdańsku
Uwaga! Za udział w posiedzeniu lekarzowi — członkowi PTMP
będą przyznawane 3 punkty edukacyjne.
Wykłady będą się odbywać w budynku Zespołu Szkół Energetycznych
w Gdańsku, ul. Reja 25 (boczna od ul. Marynarki Polskiej,
obok Zakładu Energetyki).
Serdecznie zapraszamy!
Katedra i Klinika Chorób Wewnętrznych, Chorób Tkanki Łącznej i Geriatrii
ul. Dębinki 7, 80–952 Gdańsk
tel.: (058) 349 28 32
Zaproszenie na zebranie naukowo-szkoleniowe
Towarzystwo Internistów Polskich zaprasza członków Towarzystwa, inter-
nistów, rezydentów i studentów na zebrania naukowo-szkoleniowe w roku aka-
demickim 2009/2010. Spotkania odbędą się w dniach:
21 kwietnia 2010 r.
19 maja 2010 r.
o godz. 14.00 w sali wykładowej im. S. Wszelakiego GUMed, ul. Dębinki 7
(bud. 7).
Przewodniczący Oddziału Sekretarz Oddziału
Gdańskiego TIP Gdańskiego TIP





Hematoonkologia.pl jest nowym portalem edukacyjnym poświę-
conym rozrostowym chorobom hematologicznym. Jest przeznaczo-
ny dla lekarzy hematologów, lekarzy mających pod opieką chorych
hematologicznych oraz dla pacjentów, którzy mogą tu znaleźć pod-
stawowe informacje dotyczące choroby i bazę adresów poradni,
klinik, a takŜe stowarzyszeń. W części przeznaczonej dla lekarzy
przedstawiane są najnowsze doniesienia ze specjalistycznej prasy
medycznej, schematy postępowania w leczeniu chorób hematoon-
kologicznych, sprawozdania z najwaŜniejszych międzynarodowych
i krajowych zjazdów oraz nowości terapeutyczne. W ramach portalu
funkcjonuje równieŜ dział współpracy, gdzie istnieje moŜliwość na-
wiązania kontaktów naukowych, stworzenia wspólnych projektów
badawczych pomiędzy naukowcami z róŜnych klinik, instytutów czy
grup. Portal jest równieŜ oficjalną stroną Polskiej Grupy Szpiczako-
wej. Misją portalu hematoonkologia.pl jest dostarczanie polskim le-
karzom aktualnej wiedzy z dziedziny hematoonkologii.
DROGIE KOLEśANKI I KOLEDZY!
W imieniu Zarządu mamy zaszczyt zaprosić Państwa na XXXI
Sympozjum Sekcji Ortopedii Szczękowej (Ortodoncji) Polskiego To-
warzystwa Stomatologicznego, które odbędzie się w dniach
21–22.05.2010 roku w Gdańsku. W Sympozjum wezmą udział wy-
kładowcy i specjaliści z róŜnych regionów Polski. Tematami wio-
dącymi Sympozjum będą:
1. Współczesne standardy leczenia zaburzeń pionowych
2. Podsumowanie 10-lecia realizacji Programu ortodontycznej opie-
ki nad dziećmi z wrodzonymi wadami części twarzowej czaszki
3. Tematy wolne
Obrady będą się odbywać na terenie Gdańskiego Uniwersytetu Me-
dycznego.
Informacje i zgłoszenia: Zakład Ortodoncji GUMed, Aleja Zwy-
cięstwa 42c, 80–210 Gdańsk, tel./faks: (058) 349 21 46, e-mail:
ortodoncja@gumed.edu.pl, lub na stronie www.portalpts.pl.
W imieniu całego Zarządu Sekcji serdecznie zapraszamy i za-
chęcamy do wzięcia udziału w spotkaniu.
Z powaŜaniem,
dr n. med. Anna Wojtaszek-Słomińska
II KONGRES WSPÓŁCZESNEJ ONKOLOGII
— NOWOTWORY WYZWANIEM XXI WIEKU
Tematem wiodącym będzie Onkologia spersonalizowana. Dyskutowane będą
ponadto postępy w leczeniu raka płuc, piersi i jelita. Planujemy warsztaty, szkolenia
dla lekarzy pierwszego kontaktu, dyskusje okrągłego stołu. Udział zapowiedzieli czo-
łowi onkolodzy polscy oraz wielu ekspertów z całego świata.
Termin: 22–24 kwietnia 2010 r.
Miejsce: Poznań, Centrum Kongresowe Międzynarodowych Targów Poznańskich
Organizatorzy:
Wydawnictwo Termedia, wydawca czasopisma „Współczesna Onkologia”, Wiel-
kopolskie Centrum Onkologii oraz Uniwersytet Medyczny im. Karola Marcinkow-
skiego w Poznaniu
Uczestnicy otrzymają punkty edukacyjne.
Biuro organizacyjne: Termedia sp. z o.o., ul. Wenedów 9/1, 61–614 Poznań, tel./
/faks: (061) 656 22 00, szkolenia@termedia.pl, www.termedia.pl
KARDIODIABETOLOGIA XXI WIEKU
— III NAUKOWY ZJAZD POLSKIEGO
TOWARZYSTWA KARDIODIABETOLOGICZNEGO
III Naukowy Zjazd Polskiego Towarzystwa Kardiodiabetologicznego
przedstawi całokształt postępów naukowych i praktycznych w zakresie
zwiększenia wiedzy i umiejętności w prewencji i leczeniu chorób sercowo-
naczyniowych w wielomilionowej populacji chorych na cukrzycę, ze sta-
nem przedcukrzycowym oraz innymi czynnikami ryzyka kardiometabolicz-
nego. Zjazd podejmuje wyzwanie polepszenia rokowania w tej tak bardzo
waŜnej dziedzinie klinicznej. Udział zapowiedzieli liderzy polskiej diabe-
tologii i kardiologii. Tematyka Zjazdu przedstawiona będzie w formie sesji
naukowych ustnych i posterowych oraz paneli dyskusyjnych.
Termin: 15–17 kwietnia 2010 r.
Miejsce: Warszawa, Hotel Gromada
Organizatorzy:
Polskie Towarzystwo Kardiodiabetologiczne, Katedra i Klinika Chorób
Wewnętrznych i Diabetologii II Wydziału Lekarskiego Warszawskiego Uni-
wersytetu Medycznego, Wojewódzki Szpital Bródnowski w Warszawie oraz
wydawnictwo Termedia, wydawca czasopisma „Przegląd Kardiodiabeto-
logiczny”
Patronat honorowy:
prof. zw. dr hab. n. med. Marek Krawczyk
JM Rektor Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
Biuro organizacyjne: Termedia sp. z o.o., ul. Wenedów 9/1, 61–614 Po-
znań, tel./faks: (061) 656 22 00, szkolenia@termedia.pl, www.termedia.pl
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SZKOLENIA — DELEGATURA SŁUPSKA
20 marca 2010 r., godz. 10.00
Stany nagłego zagroŜenia Ŝycia w stomatologii — ich rozpoznawa-
nie i postępowanie
Zajęcia poprowadzi dr Irena Kolibowska
27 marca 2010 r., godz. 10.00
Łagodny przerost stercza i rak gruczołu krokowego — diagnostyka
i leczenie
Zajęcia poprowadzi dr n. med. Jacek Ołubiec
Zgłoszenia prosimy kierować do sekretariatu Delegatury w Słup-
sku, ul. Moniuszki 7/1, tel.: (059) 840 31 55, 664 727644.
Szkolenia odbędą się w siedzibie naszej Delegatury w Słupsku, przy
ul. Moniuszki 7/1.
KOMUNIKAT
Informujemy, Ŝe firma „Via Medica sp. z o.o.” sp. k. zobowiązała się do prze-
kazania dla członków Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku 100 bezpłatnych
zaproszeń na konferencje edukacyjne, których jest organizatorem. Zainteresowa-
nych lekarzy prosimy o pisemne zgłoszenie chęci uczestnictwa w tych wydarze-
niach edukacyjnych (ok. 2 miesiące przed terminem danej konferencji) — e-mail:
komisja.ksztalcenia@gdansk.oil.org.pl. Jednocześnie informujemy, Ŝe warunkiem
uzyskania bezpłatnego zaproszenia jest opłacenie składek członkowskich.
W zgłoszeniu prosimy zamieścić tytuł, datę konferencji, imię i nazwisko leka-
rza oraz numer prawa wykonywania zawodu.
II Konferencja „Nefroedukacja 2010”, Gdańsk, 10 kwietnia 2010 r.
Cykl konferencji „Choroby układu Ŝylnego w praktyce klinicznej: od trombofi-
lii do zespołu pozakrzepowego — aktualności i kontrowersje”, Radom, 17 kwiet-
nia 2010 r.
Pneumonologia — wytyczne i praktyka, Warszawa, 23 kwietnia 2010 r.
IX Gdańskie Dni Cukrzycy i Nadciśnienia Tętniczego, Gdańsk, 8 maja 2010 r.
Repetytorium z hipertensjologii, Warszawa, 8 maja 2010 r.
Repetytorium z hipertensjologii, Toruń, 15 maja 2010 r.
IX Konferencja „Nadciśnienie tętnicze — aktualne wytyczne”, Warszawa, 21–
–22 maja 2010 r.
Cykl konferencji „Choroby układu Ŝylnego w praktyce klinicznej: od trombofi-
lii do zespołu pozakrzepowego — aktualności i kontrowersje”, Gdańsk, 22 maja
2010 r.
I Konferencja Edukacyjna Czasopisma „Forum Medycyny Rodzinnej”, Gdańsk,
18–19 czerwca 2010 r.
Cykl konferencji "Repetytorium z Kardiologii 2010 — Letnie Repetytorium
z Kardiologii", Sopot, 26-27 czerwca 2010 r.
Repetytorium z Neurologii, Gdańsk, 11 września 2010 r.
Cykl konferencji „Choroby układu Ŝylnego w praktyce klinicznej: od trombofi-
lii do zespołu pozakrzepowego — aktualności i kontrowersje”, Bydgoszcz,
2 października 2010 r.
V Konferencja Naukowo-Szkoleniowa Neuroedukacja 2010, Trójmiasto,
8–9 października 2010 r.
Gastroenterologia — konferencja ekspercka, Kraków, 8–9 października 2010 r.
Cykl konferencji: Repetytorium z Kardiologii 2010 — Jesienne Repetytorium
z Kardiologii, Warszawa, 16 października 2010 r.
IX Konferencja „Diabetologia Praktyczna”, Warszawa, 22–23 października 2010 r.
Repetytorium z Neurologii, Poznań, 6 listopada 2010 r.
V Polskie Dni Naczyniowe, Warszawa, 6 listopada 2010 r.
Onkologia — aspekty molekularne, Warszawa, 3–4 grudnia 2010 r.
Repetytorium z Neurologii, Kraków, 4 grudnia 2010 r.
II Konferencja „Choroby Serca i Naczyń”, Sopot, 10–11 grudnia 2010 r.
Uprzejmie prosimy o śledzenie aktualności terminów wyŜej wymienionych
Konferencji na stronie internetowej Organizatora Konferencji: www.viamedica.pl.
Dr n. med. Barbara Sarankiewicz-Konopka
Przewodnicząca Komisji Kształcenia Medycznego
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
Uprzejmie informujemy KoleŜanki i Kolegów z terenu De-
legatury Słupskiej o szkoleniu. W dniu 24 kwietnia 2010 r. o
godz. 10.00 odbędzie się szkolenie dla lekarzy na temat: „Dia-
gnostyka i leczenie raka piersi”. Wykład poprowadzi: dr n.
med. Zoran Stojcev.
Zgłoszenia prosimy kierować do sekretariatu Delegatury w Słupsku, ul.
Moniuszki 7/1, tel. (059) 840 31 55, 664 727 644.
Szkolenie odbędzie się w siedzibie naszej Delegatury, ul. Moniuszki 7/1.
OŚRODEK SZKOLENIOWY
OKRĘGOWEJ IZBY LEKARSKIEJ W GDAŃSKU
ZAPRASZA NA SZKOLENIA
Prawo Medyczne dla lekarzy/lekarzy dentystów
Wykład poprowadzi: Radca Prawny Ewa Iwasieczko-Skibicka
Termin: 27.03.2010 r., cz. I
Czas trwania: 3 godziny (grupa: 20–25 osób)
Kurs nieodpłatny
Program kursu: Zdobycie wiedzy z zakresu odpowiedzialności cywil-
noprawnej i karnej lekarza i lekarza dentysty na podstawie obowiązujących
przepisów prawa oraz najnowszego orzecznictwa, a takŜe umiejętności prak-
tycznych w zakresie tworzenia wzorów formularzy zgody pacjenta na prze-
prowadzenie badania lub udzielenie innych świadczeń zdrowotnych.
Warunki prawnej waŜności zgody pacjenta — w świetle przepisów pra-
wa, najnowszego orzecznictwa oraz stanowiska przedstawicieli doktryny
(1 godzina). Jak przygotować formularz wyraŜający zgodę pacjenta na prze-
prowadzenie badania lub udzielenie innych świadczeń zdrowotnych
— warsztaty (1 godzina). Prawa pacjenta i konsekwencje ich nieprzestrze-
gania w sferze odpowiedzialności cywilnoprawnej i karnej (1 godzina).
Termin: 10.04.2010 r., cz. II
Czas trwania: 3 godziny (grupa: 20–25 osób)
Kurs nieodpłatny
Przesłanki odpowiedzialności cywilnej lekarza — wina — szkoda
— związek przyczynowo-skutkowy (1 godzina). Związek między odpowie-
dzialnością karną a odpowiedzialnością cywilną lekarza (1 godzina). Odpo-
wiedzialność pacjenta za nieuzasadnione zarzuty wobec lekarza — prawne
środki ochrony dóbr osobistych lekarza (1 godzina).
Zajęcia mają charakter seminaryjno-warsztatowy, a ich celem jest zdo-
bycie wiedzy z zakresu odpowiedzialności cywilnoprawnej i karnej lekarza
na podstawie obowiązujących przepisów prawa oraz najnowszego orzecz-
nictwa, a takŜe umiejętności praktycznych w zakresie tworzenia wzorów
formularzy zgody pacjenta na przeprowadzenie badania lub udzielenie in-
nych świadczeń zdrowotnych.
Podstawy medycyny ratunkowej
Wykładowcy z Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego
Termin: 17.04.2010 r.
Czas trwania: 6 godzin (grupa 15 osób)
Kurs odpłatny — 130 zł za osobę
Program kursu: wykłady, wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej Rady
Resuscytacji) 2005, algorytmy postępowania w zaburzeniach rytmu serca,
nadkrtaniowe metody udraŜniania dróg oddechowych, praktyczne aspekty
medycyny katastrof
Ćwiczenia praktyczne na manekinach treningowych: podstawowe czyn-
ności resuscytacyjne (BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy zaawansowanych
czynności ratujących Ŝycie (ALS) — wentylacja zestawem AMBU, zakłada-
nie maski krtaniowej, symulacja zaburzeń rytmu
Praktyczne aspekty medycyny ratunkowej w stomatologii
Wykładowcy z Uniwersyteckiego Centrum Klinicznego w Gdańsku
Termin: 22.05.2010 r., godz. 09.00–15.00
Czas trwania: 6 godzin (grupa 15 osób)
Kurs odpłatny — 130 zł za osobę
Program kursu: wykłady, wytyczne resuscytacji ERC (Europejskiej Rady
Resuscytacji) 2005, nagłe stany w praktyce stomatologicznej, zasady postę-
powania we wstrząsie anafilaktycznym, skład zestawu ratunkowego
— moŜliwe optimum
Ćwiczenia praktyczne na manekinach treningowych: podstawowe czyn-
ności resuscytacyjne (BLS) u dorosłych i dzieci. Elementy zaawansowanych
czynności ratujących Ŝycie (ALS) — wentylacja zestawem AMBU, elemen-
ty zaawansowanych czynności resuscytacyjnych (ALS): wentylacja zesta-
wem AMBU, zastosowanie defibrylatora półautomatycznego (AED), bez-
pieczna defibrylacja, wkłucia doŜylne obwodowe
Zapisy są przyjmowane w OIL, pokój 406, oraz telefonicznie: (058) 524 32 07.
Za udział w szkoleniach zostaną przyznane punkty edukacyjne (wg rozp.
MZ z dn. 6 października 2004 r.). Kursy odpłatne: prosimy o wypełnienie
formularza rejestracyjnego, który znajduje się na stronie internetowej Izby
Lekarskiej www.gdansk.oil.org.pl.
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KOMISJE PROBLEMOWE
KOMISJA DS. PRAKTYK LEKARSKICH
I REJESTRACJI PRAKTYK
tel.: (058) 524 32 06
Przewodniczący
— lek. dent. Wojciech Ratajczak
KOMISJA DS. STOMATOLOGII
tel.: (058) 524 32 06
Przewodniczący
— lek. dent. Dariusz Kutella
KOMISJA DS. REJESTRACJI LEKARZY
tel.: (058) 524 32 05
Przewodniczący
— dr n. med. Piotr Szafran
KOMISJA DS. KSZTAŁCENIA MEDYCZNEGO
tel.: (058) 524 32 07, (058) 524 32 08
Przewodnicząca — dr n. med. Barbara
Sarankiewicz-Konopka
Posiedzenia komisji — trzecia środa mie-
siąca, godz. 12.00
SKŁADKI NA IZBĘ LEKARSKĄ
wynoszą od października 2008 roku 40 zł,
dla staŜystów 10 zł,
emeryci pracujący do 65. rŜ. (męŜczyźni)
i 60. rŜ. (kobiety) płacą 40 zł.
Po 65. rŜ. i 60. rŜ. (odpowiednio)
— 10 zł pod warunkiem, Ŝe poza świad-
czeniami emerytalnymi roczny przychód
nie przekracza 21888 zł.
Prosimy o uzupełnienie zaległości, równieŜ
te osoby, które zwracają poŜyczki socjalne
i z funduszu kształcenia. Na odwrocie blan-
kietu prosimy zaznaczyć rodzaj wpłaty (po-
Ŝyczki, składka itp.).
UWAGA: Lekarze niewykonujący zawodu
lekarza płacą 40 zł.
Dziękujemy
UWAGA!
Lekarze z byłego województwa elbląskiego
i słupskiego rozliczają się ze swoimi delegatu-
rami. Adresy i konta delegatur elbląskiej
i słupskiej drukujemy w kaŜdym numerze
PML w „Komunikatach”.
KOMISJA DS. ETYKI LEKARSKIEJ
tel.: (058) 524 32 00
Przewodniczący — lek. Józef Dobrecki
KOMISJA DS. KONKURSÓW
tel.: (058) 524 32 00
Przewodniczący — dr n. med. Jerzy Kossak
KOMISJA DS. SOCJALNYCH
tel.: (058) 524 32 00
Przewodnicząca
— lek. Magdalena Gorczyńska
Posiedzenia komisji — drugi czwartek
miesiąca, godz. 14.00
KOMISJA DS. KULTURY, SPORTU I REKREACJI
tel.: (058) 524 32 00
Przewodniczący — lek. Ryszard Tomaszczuk
KOMISJA DS. LEKARZY
EMERYTÓW I RENCISTÓW
tel.: (058) 524 32 00
Przewodnicząca
— lek. Alicja Wojciechowska






dr n. med. Roman Budziński
WICEPREZES
dr n. med. Tomasz Gorczyński
WICEPREZES








lek. dent. Halina Porębska
ZASTĘPCA SEKRETARZA




lek. dent. Wojciech Ratajczak
CZŁONEK
dr n. med. Barbara Sarankiewicz-Konopka
Pełnomocnik do spraw zdrowia lekarzy i leka-
rzy dentystów, lek. Katarzyna Wiśniewska, dy-
Ŝuruje w biurze Izby w kaŜdy pierwszy wtorek
miesiąca w godz. 9.00–11.00.
Kontakt z Pełnomocnikiem moŜliwy jest rów-
nieŜ poza biurem Izby po uprzednim uzgod-





ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk
www.gdansk.oil.org.pl,
e-mail: oil@gdansk.oil.org.pl
tel.: (058) 524 32 00
faks: (058) 524 32 01
Biuro Izby czynne
pon.–śr., pt. w godz. 11.00–16.00,
(kasa czynna do 15.30)
czw. w godz. 11.00–18.00
(kasa czynna do 17.30)
Konto: WBK SA o. Gdynia
69 1090 1102 0000 0000 1000 4314
BIURO PRAWNE
tel.: (058) 524 32 04
mec. Karol Kolankiewicz
pon., czw. 11.00–16.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
tel.: (058) 524 32 04
mec. Iwona Kaczorowska
pon., śr. 12.00–15.30, czw. 12.00–16.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
tel.: (058) 524 32 09
mgr Damian Konieczny
pon., wt., pt. 11.00–16.00, śr. 11.00–14.00,
czw. 11.00–18.00
tel.: (058) 524 32 04
KSIĘGOWOŚĆ
tel.: (058) 524 32 02
KASA




tel.: (058) 524 32 10
faks: (058) 524 32 12
Rzecznik Odpowiedzialności Zawodowej
dr n. med. Maria Adamcio-Deptulska
przyjmuje w czw. w godz. 10.00–12.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
Zastępcy Rzecznika Odpowiedzialności Zawo-
dowej
dr n. med. Józefa Przeździak przyjmuje w pon.
w godz. 12.30–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
dr n. med. Barbara Kręglewska przyjmuje w śr.
w godz. 10.00–11.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
SEKRETARIAT SĄDU LEKARSKIEGO
tel.: (058) 524 32 11
e-mail: osl@gdansk.oil.org.pl
Przewodniczący Sądu przyjmują:




czw. — lek. Roman Abramowicz
— przewodniczący, w godz. 13.00–14.00
pt. — dr med. Anna Kobierska
— zastępca przewodniczącego,
w godz. 13.00–14.00
(po uprzednim uzgodnieniu telefonicznym)
DELEGATURA W ELBLĄGU
ul. Morcinka 10B, 82–300 Elbląg
tel./faks: (055) 235 39 25
e-mail: oilel@gdansk.oil.org.pl
Konto: Bank Millenium SA o. Elbląg
54 1160 2202 0000 0000 6191 4835
Biuro czynne: pon. w godz. 9.00–16.00
 wt.–pt. w godz. 8.00–15.00
DELEGATURA W SŁUPSKU
ul. Moniuszki 7/1, 76–200 Słupsk
tel./faks: (059) 840 31 55
e-mail: oilsl@gdansk.oil.org.pl
Konto: PEKAO SA I o. Słupsk
11 1240 3770 1111 0000 4068 1425
Biuro czynne: pon. w godz. 9.00–18.00
wt., czw. w godz. 9.00–16.00
śr., pt. w godz. 8.00–15.00
KOMISJA BIOETYCZNA
tel.: (058) 524 32 50




pon.-pt. w godz. 11.00–16.00
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ABSOLWENCI AKADEMII
MEDYCZNEJ W GDAŃSKU WYDZIAŁU LEKARSKIEGO
I ODDZIAŁU STOMATOLOGICZNEGO
Z LAT 1954–1959
Zjazd z okazji 50-lecia odnowienia dyplomów lekarskich odbędzie się
w dniu 14 maja 2010 roku (piątek) w Gdańsku. Uroczystość rozpocznie się
o godz. 10.00 Mszą św. w kościele pw. Matki Boskiej Częstochowskiej,
a następnie uroczyste odnowienie dyplomów o godz. 12.00 w Auditorium
Primum Atheneum Gedanense Novum (w budynku tzw. Starej Anatomii).
Komitet Organizacyjny:
Mirosław Laskowski, tel.: (058) 346 50 46
Jerzy Kossak, e-mail: jk2001@wp.pl lub tel.: 601 611 075
KOMUNIKAT W SPRAWIE SKŁADEK
Z uchwały Naczelnej Rady Lekarskiej z 4 kwietnia 2008 r. wyni-
ka, co następuje:
I. Składki w wysokości 40 zł:
1) lekarz i lekarz dentysta, członek izby lekarskiej figurujący
w rejestrze OIL w Gdańsku, w tym pracujący za granicą;
2) uzyskujący przychody z innych źródeł (niepracujący w zawodzie,
ale posiadający PWZ);
3) emeryci do ukończenia 60 lat (kobiety) i 65 lat (męŜczyźni);
4) emeryci, którzy ukończyli 60 lat (kobiety) i 65 lat (męŜczyźni) i któ-
rych przychód poza świadczeniami emerytalnymi przekracza
24 084,00 zł (w 2008 r. była to kwota 21 888,00 zł).
II. Ulgi — składka w wysokości 10 zł:
1) staŜysta, członek izby lekarskiej;
2) emeryci, którzy ukończyli 60 lat (kobiety) oraz 65 lat (męŜczyźni),
których dodatkowy przychód poza świadczeniami emerytalnymi
nie przekracza kwoty 24 084,00 zł rocznie (w 2008 roku była to
kwota 21 888,00 zł) — jeśli wystąpią oni do ORL z wnioskiem
o ustanowienie składki obniŜonej do 10 zł. Do wniosku naleŜy
dołączyć: decyzję ZUS o przyznaniu renty lub emerytury oraz ze-
znanie podatkowe PIT o wysokości przychodu za rok poprzedza-
jący rok, w którym złoŜono wniosek o ustalenie obniŜonej wyso-
kości składki.
III.Zwolnieni z opłacania składki na podstawie uchwały ORL mogą
zostać:
1) na czas nieokreślony — lekarze renciści (bez względu na wiek)
oraz emeryci, którzy ukończyli 60. rok Ŝycia (kobiety) i 65. rok
Ŝycia (męŜczyźni) oraz zaprzestali wykonywania zawodu, których
roczny przychód poza świadczeniami emerytalnymi nie przekra-
cza kwoty 24 084,00 zł (w 2008 roku była to kwota 21 888,00 zł)
— na pisemny wniosek lekarza. Do wniosku powinno być dołą-
czone oświadczenie o zaprzestaniu wykonywania zawodu na czas
nieokreślony, decyzja ZUS lub właściwego organu emerytalnego
słuŜb mundurowych o przyznaniu emerytury lub renty oraz kse-
rokopia zeznania podatkowego za rok poprzedzający złoŜenie wnio-
sku. Lekarze ci ponadto powinni pamiętać o wcześniejszym przed-
stawieniu świadectw pracy (poświadczających przejście na eme-
ryturę) i zlikwidowaniu prowadzonych prywatnych praktyk;
2) na czas określony — lekarze lub lekarze staŜyści, którzy nie osią-
gają przychodu — mogą zostać zwolnieni z opłacania składki le-
karze posiadający status osoby bezrobotnej, osoby przebywające
na urlopie wychowawczym oraz wykonujące świadczenia na pod-
stawie wolontariatu.
Zwolnienie następuje pod warunkiem pisemnego udokumento-
wania tego faktu — po dostarczeniu do Izby stosowanych zaświad-
czeń z Urzędu Pracy lub zaświadczenia wydanego przez praco-
dawcę o przebywaniu na urlopie wychowawczym oraz kserokopii
zeznania podatkowego za okres przebywania na urlopie.
IV.Lekarze, którzy po wejściu nowej uchwały NRL chcą być zwolnie-
ni z obowiązku opłacania składki, powinni złoŜyć do ORL wnio-
sek wraz załącznikami, o których mowa w punkcie III. Rada moŜe
drogą uchwały zwolnić z obowiązku płacenia składek.
Z śYCIA DELEGATURY SŁUPSKIEJ...
Uprzejmie zapraszamy Kolegów Seniorów na spotkanie w dniu
28 kwietnia br. (środa) o godz. 16.00 w siedzibie Delegatury, ul. Moniuszki
7/1.
Tematem spotkania będzie „Kuba wyspa jak wulkan gorąca...
— w odwiedzinach u Fidela”. O swoich przygodach opowie dr Józef
Jurkowski.
VII OGÓLNOPOLSKIE MISTRZOSTWA
IZB LEKARSKICH W śEGLARSTWIE
— KLASA OMEGA
Patronat: Naczelna Izba Lekarska
Organizator: Komisja Kultury, Sportu i Rekreacji ORL w Szczecinie
Termin: 4–6 czerwca 2010 roku
Miejsce: akwen Jeziora Dąbskiego w Szczecinie
Zgłoszenia:
OIL, ul. Marii Skłodowskiej-Curie 11
mgr Kamila Sidor — biuro OIL w Szczecinie tel.: (091) 487 49 36,
wew. 106, faks: (091) 487 75 61, e-mail: biuro@oil.szczecin.pl
dr Halina Teodorczyk, tel.: 604 416 864, e-mail: halte@wp.pl
dr Halina Ey-Chmielewska, tel.: 601 576 160
Termin zgłoszenia: do 25 kwietnia 2010 r. wraz z opłatą — startowe
1200 zł od 3-osobowej załogi (wyłącznie członkowie OIL w Polsce)
Wpłaty na konto: ING BANK ŚLĄSKI 98 1050 1559 1000 0022 1716
8034 z dopiskiem: REGATY OIL
Nagroda główna: Puchar Prezesa Naczelnej Rady Lekarskiej
Dodatkowe informacje i formularz zgłoszeniowy moŜna znaleźć na
stronie www.oil.szczecin.pl.
13. MISTRZOSTWA POLSKI LEKARZY
— 25. JUBILEUSZOWY BIEG „SOKOŁA”
Bieg odbędzie się 11 kwietnia (niedziela) w Bukówcu Górnym k. Lesz-
na. Trasa biegu: 1, 2, 5 i 15 km.
BliŜsze informacje: www.biegsokola.com, e-mail: biuro@biegsoko-
la.com, Towarzystwo Gimnastyczne „Sokół”, ul. Powstania Wielkoposkie-
go 164, Bukówiec Górny, 64–140 Włoszakowice
Do udziału w imprezie zachęca „sokolica” kol. Alicja Zagromska-Li-
szewska następującymi słowami w liście do Redakcji: „Liczba startują-
cych, nie tylko z Polski, ciągle rośnie, w biegach startuje senior naszych
lekarzy — kol. Antoni Wisterowicz, rocznik 1930. Nie ma tłumaczenia
‘mam za krótki trening’, ‘nie mam wprawy’, ‘juŜ nie ten wiek’. KaŜdy
wiek jest poŜądany, a słowa ‘w zdrowym ciele zdrowy duch’ przyświe-
cają Sokołowi od chwili powstania we Lwowie w 1867 roku. PapieŜ
Jan Paweł II był ‘Sokołem’, a w 1989 roku został honorowym człon-
kiem. Wierzę, Ŝe kwiat inteligencji, jakim są lekarze, nie powtórzy za
Owidiuszem: Video meliora, proboque deteriora sequor”.
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APEL O POMOC!
PrzekaŜ 1% na organizację poŜytku publicznego. PomoŜesz urosnąć choremu dziecku. Stowarzyszenie Pomocy Chorym z Zespołem Turnera wraz
z rodzicami i lekarzami zwraca się z prośbą o wsparcie naszej działalności statutowej mającej na celu objęcie leczeniem moŜliwie największej grupy dzieci
wymagających terapii hormonem wzrostu. W związku z tym rodzice Wiktorii Kotulak wraz ze Stowarzyszeniem zbierają fundusze na jej leczenie.
U Wiktorii stwierdzono wewnątrzmaciczne zahamowanie wzrostu (zespół IUGR). Konsekwencją tego schorzenia jest niedobór wzrostu. Leczenie
Wiktorii hormonem wzrostu to obecnie wydatek około 30 000 zł rocznie, zaś proces terapii jest długotrwały i trwa najczęściej kilka lat. Niestety, leczenie
nie jest refundowane przez NFZ, stąd wynika konieczność społecznego gromadzenia środków na jego pokrycie. Bardzo dziękując za ubiegłoroczne wspar-
cie, prosimy Państwa o pomoc w bieŜącym zakupie leku.
JeŜeli chcesz pomóc Wiktorii, przekaŜ 1% podatku dochodowego, rozliczając PIT za 2009 rok na rzecz organizacji poŜytku publicznego:
Stowarzyszenie Pomocy Chorym z Zespołem Turnera, KRS 0000208214
Konto bankowe: PKO BP S.A. IX Odział Warszawa, nr 25 1020 1097 0000 7702 0109 2485
W rubryce „inne informacje, w tym ułatwiające kontakt z podatnikiem” znajdującej się bezpośrednio nad wnioskiem o przekazanie 1% podatku naleŜy
wpisać adnotację ,,na leczenie WIKTORII KOTULAK”.
W przypadku wątpliwości prosimy o kontakt telefoniczny pod numerem (022) 824 35 44. Z góry dziękujemy
GraŜyna Krejzler, Prezes Zarządu
Rodzice Wiktorii — Dorota i Jerzy Kotulak
X Jubileuszowe Mistrzostwa Polski
Lekarzy w szachach 15–18.04.2010 r.
— Championat SzachMedica
Formularz zgłoszeniowy jest dostępny w kalendarzu imprez na stro-
nach: www.zabrze.org.pl oraz www.pzszach.org.pl.
W dniu 12 lutego odszedł od nas
śp. lek. Bogdan Marek Wrembel
okulista, absolwent Wydziału Lekarskiego AMG z 1953 roku,
zasłuŜony działacz społeczny, były radny Rady Miejskiej w Toruniu,
wyróŜniony dyplomem „Pionier Samorządności”,
a takŜe „Platynowym Laurem Medycznym”
za zasługi dla Okręgowej Izby Lekarskiej w Toruniu.
Ze smutkiem zawiadamiają
KoleŜanki i Koledzy ze studiów
www.pml.viamedica.plN O N   O M N I S   M O R I A R
OGÓLNOPOLSKI KONKURS
FOTOGRAFICZNY LEKARZY
Świętokrzyska Izba Lekarska w Kielcach organizuje Ogólnopolski Kon-
kurs Fotograficzny Lekarzy. Konkurs zostanie przeprowadzony w dwóch
kategoriach: I. Człowiek, środowisko, architektura; II. Temat dowolny.
Data nadsyłania prac: do 30 kwietnia 2010 roku.
KaŜdy lekarz moŜe nadesłać 1–5 fotografii w formacie 30 × 40 cm (lub
większym). KaŜda praca powinna być opatrzona godłem oraz kopertą za-
wierającą dane osobowe autora. Nadesłane prace będzie oceniać 5-osobo-
we jury kierowane przez nestora polskiej fotografiki Pawła Pierścińskiego.
Nagrodzone prace nie będą odesłane, staną się częścią pokonkursowej wy-
stawy fotograficznej lekarzy polskich. W zadaniach pokonkursowych pla-
nujemy wydanie albumu lub katalogu.
Uroczystość wręczenia nagród (będą nimi albumy fotograficzne i wy-
dawnictwa regionalne) oraz otwarcie wystawy nagrodzonych prac odbędą
się 14 czerwca 2010 roku (poniedziałek) w siedzibie Świętokrzyskiej Izby
Lekarskiej. Początek imprezy o godz. 12.00.
Adres do korespondencji: Świętokrzyska Izba Lekarska, ul. Wojska Pol-
skiego 52, 25–389 Kielce (z dopiskiem „Ogólnopolski Konkurs Fotograficz-
ny Lekarzy w Kielcach”)
Komisja Kształcenia Medycznego Okręgowej Izby
Lekarskiej w Gdańsku prosi lekarzy/lekarzy dentystów
o odbiór teczek z naliczonymi punktami edukacyjnymi za
I okres rozliczeniowy (27.09.1997 r. – 04.11.2008 r.).
Z powaŜaniem
Beata Hańć
Komisja Kształcenia Medycznego (pok. 406, III p.)
W dniu 24 stycznia 2010 roku odeszła od nas
śp. dr Danuta Czachowska-Bober
absolwentka Wydziału Lekarskiego AMG z 1953 roku,
wieloletnia pracowniczka Wojewódzkiej Stacji Krwiodawstwa.
Ze smutkiem zawiadamiają
KoleŜanki i Koledzy ze studiów
Panu Doktorowi Januszowi Szewczukowi









Z głębokim Ŝalem zawiadamiamy, Ŝe dnia 18 lutego 2010 r. zmarł
śp. dr Stanisław Szewczuk
absolwent Akademii Medycznej w Gdańsku, specjalista w zakresie
neurologii, długoletni Ordynator Oddziału Neurologii Wojewódz-
kiego Szpitala w Słupsku, konsultant Wojewódzki ds. Neurologii,
były Przewodniczący Oddziału Koszalińsko-Słupskiego Towarzy-
stwa Neurologicznego, Nauczyciel wielu pokoleń lekarzy, całe
Ŝycie zawodowe związany ze słupską słuŜbą zdrowia.
Na zawsze pozostanie w naszej pamięci.
Wyrazy serdecznego współczucia Rodzinie i Bliskim składają
Lekarze Delegatury Słupskiej
Okręgowej Izby Lekarskiej w Gdańsku
www.pml.viamedica.pl
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PODRĘCZNIK DLA STUDENTÓW I LEKARZY
R. Kordek (red.)
Format 164 × 238 mm, 390 stron, oprawa miękka
ISBN: 978–83–7555–016–0
Cena Ikamed: 49,50 zł
Na nowotwór złośliwy zachoruje w ciągu swego Ŝycia co czwarty Polak, a co piąty
z tego powodu umrze. Onkologia powinna być zatem jedną z głównych dziedzin kli-
nicznych nauczanych na studiach medycznych. Tymczasem wskaźniki śmiertelności
dla wielu nowotworów złośliwych są znacznie wyŜsze w Polsce niŜ w Europie Za-
chodniej. Aby zmienić ten stan rzeczy, potrzeba skoordynowanych działań, które
poprawią świadomość zdrowotną przeciętnego Polaka, usprawnią organizację opieki
zdrowotnej, a lekarzom umoŜliwią zdobycie rzetelnej wiedzy z zakresu tej dziedzi-
ny — zarówno w czasie studiów, jak i w okresie podyplomowym. Mamy nadzieję, Ŝe
właśnie trzecie wydanie „Onkologii”, które oddajemy w Państwa ręce, będzie dobrze
słuŜyć realizacji tych celów. Dzięki współpracy licznego, rozszerzonego grona auto-
rów z wielu ośrodków udało się stworzyć podręcznik akademicki, który zyskał uzna-
nie studentów i lekarzy. W niniejszym wydaniu zmieniono szatę graficzną, uaktual-
niono poszczególne rozdziały, wzbogacając jednocześnie treść o kilka nowych, ca-
łość uzupełniono indeksem haseł.
ZASTOSOWANIE KLINICZNE PROTEZ,
ORTOZ I ŚRODKÓW POMOCNICZYCH
Bogumił Przeździak, Wiesława M. Nyka
Format 164 × 238 mm, 232 strony, okładka miękka
ISBN: 978–83–7555–047–4
Cena Ikamed: 35,70 zł
Niniejszy podręcznik to kontynuacja „Zaopatrzenia rehabilitacyjnego” wydanego
w 2003 roku. Zmieniony, nowy tytuł wynika z rozszerzenia zagadnień klinicznych
oraz praktycznych wskazówek do zastosowania zaopatrzenia protetycznego
i ortotycznego. Przypomnę, Ŝe autorem i inicjatorem określenia „zaopatrzenie rehabi-
litacyjne” jest prof. Kazimierz Szawłowski, który uwaŜał, Ŝe jest to integralna część
leczenia usprawniającego, zresztą nie tylko w schorzeniach narządów ruchu.
Podręcznik został wzbogacony przez współautorkę, dr med. Wiesławę Nykę, star-
szego wykładowcę przy Katedrze Rehabilitacji Akademii Medycznej w Gdańsku, która
opracowała problematykę kliniczną. Wniosła takŜe liczne uwagi krytyczne, co pozwo-
liło na poprawienie i rozszerzenie opisywanych przedmiotów zaopatrzenia.
RAK PIERSI
Jacek Jassem, Maciej Krzakowski (red.)
Format 115 × 200 mm, 268 stron,
okładka miękka pcv
ISBN: 978–83–7555–161–7
Cena Ikamed: 61,20 zł
Miło nam przekazać Państwu praktyczny przewodnik poświęcony rakowi pier-
si — drugą po „Nowotworach płuca i opłucnej” pozycję w tej serii wydawniczej.
Rak piersi jest w rozwiniętych krajach świata najczęstszym nowotworem
u kobiet oraz przedmiotem zainteresowania wielu specjalności medycznych.
W rozpoznawaniu i leczeniu tego nowotworu w ostatnich dziesięcioleciach osią-
gnięto znaczący postęp i nastąpiła zmiana paradygmatów. Wprowadzenie maso-
wych badań przesiewowych pozwala rozpoznawać raka piersi we wcześniej-
szych stadiach, miejsce okaleczających zabiegów operacyjnych zajęło leczenie
oszczędzające pierś i pachowe węzły chłonne, zwiększyła się skuteczność uzu-
pełniającego leczenia systemowego oraz radioterapii. Lepsze poznanie biologicz-
nych cech tego nowotworu umoŜliwiło rozwój nowych, ukierunkowanych mo-
lekularnie metod leczenia, a opracowanie profili genowych pozwalających prze-
widzieć jego przebieg i wraŜliwość na leczenie stwarza perspektywę dalszej in-
dywidualizacji postępowania. Wymienione czynniki przyczyniły się do spekta-
kularnej poprawy wyników leczenia raka piersi, mierzonej spadkiem umieral-
ności. Niniejsze opracowanie przedstawia najwaŜniejsze zagadnienia dotyczące
rozpoznawania i leczenia raka piersi w skrótowej, przejrzystej formie, przy za-
chowaniu zasad medycyny opartej na dowodach naukowych, z odnośnikami do
najwaŜniejszych pozycji piśmiennictwa i aktualnych zaleceń. Kieszonkowy for-
mat z pewnością ułatwi klinicystom korzystanie z podręcznika w ich codziennej
praktyce.
Jacek Jassem i Maciej Krzakowski
INSULINOTERAPIA W CUKRZYCY TYPU 2
— PRAKTYCZNY PRZEWODNIK
Teresa Koblik
Format: 148 × 208 mm, 68 stron, okładka miękka
ISBN: 978–83–7555–214–0
Cena Ikamed: 21,20 zł
Przedstawiamy Państwu praktyczny przewodnik dotyczący insulinoterapii w cu-
krzycy typu 2. Jest on przeznaczony głównie dla lekarzy pracujących na oddziałach
szpitalnych, w drugiej kolejności dla lekarzy rodzinnych związanych z diabetologią
i w końcu dla diabetologów, którym poruszane problemy są najprawdopodobniej do-
brze znane. Celem niniejszej publikacji jest poszerzenie grupy lekarzy, którzy bez
lęku i wbrew oporowi pacjenta podejmą trud wdroŜenia insuliny w najbardziej wła-
ściwym momencie, wtedy gdy istnieją do niej wskazania i wówczas gdy jej niewdroŜe-
nie moŜe skutkować krótko- lub długofalowymi powikłaniami cukrzycy. Zamiarem
autorki niniejszej ksiąŜki jest uczynienie z tego faktu interesującego, Ŝeby nie powie-
dzieć frapującego wyzwania, które umoŜliwi pacjentowi lepsze, bardziej komfortowe
i mniej uciąŜliwe jutro.
Praktyczny aspekt tej publikacji powinien zachęcić Państwa do podjęcia tego wy-
zwania. Powiększmy grono bardziej wyedukowanych, odwaŜnych i usatysfakcjono-
wanych swoją pracą lekarzy.
Autorka z grupą osób współpracujących przy niniejszym wydaniu
www.pml.viamedica.pl
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O G Ł O S Z E N I A
OGŁOSZENIA
W POMORSKIM MAGAZYNIE LEKARSKIM
Uprzejmie prosimy wszystkie osoby i instytucje dające ogłoszenia do PML o przesyłanie ich w formie pisemnej, najlepiej
listownie lub e-mailem, w ostateczności faksem. Przekazywanie ogłoszeń lub poprawek do nich telefonicznie moŜe się
wiązać z wystąpieniem niezamierzonych pomyłek.
OGŁOSZENIA BEZPŁATNE
Ogłoszenia bezpłatne prosimy przesyłać na adres: OIL, ul. Śniadeckich 33, 80–204 Gdańsk lub
redakcja@gdansk.oil.org.pl. Ogłoszenia w dziale „szukam pracy” i „wolne miejsca pracy” w Polsce oraz gratulacje,
podziękowania, ogłoszenia o zjazdach koleŜeńskich, spotkaniach naukowych, zjazdach, sympozjach, nekrologi
i kondolencje zamieszczane są bezpłatnie.
OGŁOSZENIA PŁATNE
Ogłoszenia w rubryce „sprzedam”, „wynajmę” oraz o pracy za granicą są płatne. Prosimy o ich przesyłanie — koniecznie
z numerem NIP i tel. kontaktowym — bezpośrednio do Via Medica listownie, faksem lub
e-mailem — Anna Marszałek, tel.: (058) 320 94 57, 320 94 60,  anna.marszalek@viamedica.pl.
Prosimy o zwrócenie uwagi na zachowanie polskiej pisowni i ortografii w ogłoszeniach. Przysyłanie ogłoszeń bez
polskich czcionek, z błędami ortograficznymi (nazwy miejscowości pisane małą literą) źle świadczy o Nadawcy.
Redakcja Pomorskiego Magazynu Lekarskiego
n Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. Janu-
sza Korczaka w Słupsku zatrudni lekarzy spe-
cjalistów w dziedzinie: endokrynologii do pra-
cy w Poradni Endokrynologicznej, pediatrii do
pracy na Oddziale Pediatrycznym, chirurgii on-
kologicznej, chirurgii ogólnej lub lekarza bez
specjal izacj i  chcącego s ię specjal izować
w chirurgii onkologicznej do pracy na Oddziale
Chirurgii Onkologicznej, chorób wewnętrznych
do pracy w Szpitalnym Oddziale Ratunkowym,
ortodoncji do pracy w Poradni Ortodontycznej
oraz lekarzy zainteresowanych specjalizacją
z zakresu kardiologii i chorób wewnętrznych.
Oferujemy atrakcyjne warunki pracy i płacy. In-
formacji dotyczących zatrudnienia udziela Dział
Kadr, tel.: (059) 842 84 71, wew. 383, e-mail:
kadry@szpital.slupsk.pl. Oferty prosimy skła-
dać w Sekretariacie Szpitala, ul. Prof. Lotha 26,
76–200 Słupsk.
n NZOZ Przychodnia Lekarska Chylonia I w Gdy-
ni, ul. Rozewska 31, zatrudni na cały etat lekarza
ze specjalizacją z medycyny rodzinnej lub
w trakcie specjalizacji, lub z II stopniem specjali-
zacji z medycyny ogólnej, lub posiadającego pra-
wo do tworzenia listy aktywnej w POZ. Tel.: (058)
623 46 88, tel. kom.: 694 284 962, e-mail:
nzoz.chylonia1@wp.pl.
n Zatrudnię lekarza rodzinnego lub internistę
(z moŜliwością tworzenia listy aktywnej). Tel.:
605 740 833.
n Zatrudnimy lekarzy: lekarza POZ, specjalistę
neurologa, okulistę. Kontakt tel.: 606 982 872,
tel./faks: (058) 532 49 86, e-mail: polimed@pocz-
ta.onet.pl.
n NZPOZ „MEDICUS” w Kwidzynie, Pl. Plebiscy-
towy 2A, zatrudni lekarza do pracy w POZ z moŜ-
liwością tworzenia listy aktywnej. Tel. kontakto-
wy: 793 791 890.
n Nowa dynamiczna spółka, JGP Audit, Jaśkowa
Dolina 9/5, Gdańsk, poszukuje do współpracy le-
karzy, rezydentów lub specjalistów, znających
lub chcących poznać zagadnienia związane z Jed-
norodnymi Grupami Pacjentów, stanowiącymi
podstawę rozliczeń jednostek słuŜby zdrowia
z płatnikiem. Oferujemy: moŜliwości doskonale-
nia swojej wiedzy w zakresie finansowania
w ochronie zdrowia, moŜliwość pracy
w dogodnym dla Państwa czasie, moŜliwość pra-
cy w czasie wolnym od zasadniczych obowiąz-
ków, wynagrodzenie związane z ilością i jakością
wykonanej pracy, oczekujemy gotowości do pra-
cy minimum 5 dni w miesiącu. Liczymy na współ-
pracę z lekarzami: interesującymi się zarządza-
niem w jednostkach opieki zdrowotnej, otwarty-
mi na szkolenia związane z administrowaniem
w opiece zdrowotnej, rozumiejącymi procesy
związane z rozliczeniami świadczeniodawców
z płatnikiem. Zapraszamy do współpracy. Osoby
zainteresowane proszę o kontakt w celu wyjaśnie-
nia szczegółów: lek. Lech Rogowski, tel. kom.: 797
122 846, e-mail: lrogowski@jgpaudit.pl, biu-
ro@jgpaudit.pl.
n NZOZ Falck Medycyna Region Pomorski nawią-
Ŝe współpracę z lekarzami: kardiolog, gineko-
log, otolaryngolog, radiolog (badania USG).
Osoby zainteresowane proszę o kontakt telefo-
niczny 510 202 153 lub e-mail: e.lewic-
ka@falck.pl.
n Medycyna Specjalistyczna Zakład Opieki Zdro-
wotnej Sp. z o.o. poszukuje lekarzy specjali-
stów: do wykonywania badań USG Doppler oraz
do badań USG ginekologicznych, okulistę, en-
dokrynologa, ginekologa, diabetologa, neu-
rochirurga, hematologa, chirurga ogólnego.
Informacji udziela Zarząd pod numerem tel.:
(058) 551 49 44.
n Dyrektor Aresztu Śledczego w Gdańsku ogła-
sza nabór kandydatów do SłuŜby Więziennej
w Areszcie Śledczym w Gdańsku na stanowisko:
lekarz ambulatorium (stanowisko cywilne, pe-
łen etat). Liczba osób — 1. Postępowanie kwali-
fikacyjne prowadzi oraz wszelkich informacji na
temat naboru udziela dział kadr AŚ w Gdańsku,
ul. Kurkowa 12, tel.: (058) 323 13 12, (058) 323
13 11, (058) 323 13 10. Podstawa prawna: Roz-
porządzenie Ministra Zdrowia i Opieki Społecz-
nej z dnia 29.03.1999 r. w sprawie kwalifikacji
wymaganych od pracowników na poszczególnych
rodzajach stanowisk pracy w publicznych zakła-
dach opieki zdrowotnej (Dz.U. nr 30, poz. 300).
Wymagania stawiane kandydatom: wykształce-
nie wyŜsze medyczne, co najmniej rok pracy w za-
wodzie, niekaralność, prawo wykonywania zawo-
WOLNE MIEJSCA PRACY
LEKARZE
n Gminna Przychodnia w Dobrczu (k. Bydgosz-
czy) zatrudni lekarza w POZ, w godzinach przed-
południowych. Kontakt tel.: (052) 364 81 10 lub
600 277 659.
n NZOZ nr 1, ul. Derdowskiego 23 , 84–230 Ru-
mia, zatrudni lekarza neurologa. Tel.: (058) 679
69 32, (058) 679 69 33.
n Samodzielny Publiczny Specjalistyczny Zakład
Opieki Zdrowotnej w Lęborku, ul. Węgrzynowi-
cza 13, zatrudni na podstawie umowy o pracę
lub umowę cywilno-prawną lekarzy specjalistów
lub chcących się specjalizować do pracy na
Oddziale PołoŜniczym, Patologii CiąŜy i Gine-
kologii, specjalistów lub chcących się specjali-
zować z neonatologii oraz pediatrów do pra-
cy na Oddziale Neonatologii. Zatrudnimy leka-
rzy ze specjalizacją z chorób wewnętrznych lub
kardiologii, a takŜe chcących się specjalizować
w dziedzinie chorób wewnętrznych oraz lekarza
zainteresowanego rozwojem w endoskopii
przewodu pokarmowego do pracy na Oddziale
Chorób Wewnętrznych i Kardiologii, diabetolo-
ga do pracy w Poradni Diabetologicznej i Oddzia-
le Chorób Wewnętrznych. Zatrudnimy równieŜ
Lekarza Kierującego Oddziałem Chorób We-
wnętrznych i Kardiologii oraz Lekarza Kierują-
cego Szpitalnym Oddziałem Ratunkowym na
podstawie umowy o pracę lub umowę cywilno-
prawną. Zapewniamy dobre warunki pracy i pła-
cy, a takŜe moŜliwość rozwoju zawodowego. BliŜ-
szych informacji udziela Naczelny Lekarz Szpita-
la SPS ZOZ w Lęborku (059) 863 52 71. Oferty
prosimy przesyłać na adres: SPS ZOZ, ul. Węgrzy-
nowicza 13, 84–300 Lębork. Kontakt: Małgorza-
ta Bławat, tel.: (059) 863 52 61.
n Nadmorskie Centrum Medyczne Sp. z o.o.
w Gdańsku zatrudni lekarzy specjalistów: aler-
gologa, dermatologa, kardiologa, neurologa, pul-
monologa, urologa. Kontakt tel.: (058) 769 37 00.
n Nadmorskie Centrum Medyczne Sp. z o.o.
w Gdańsku zatrudni w Przychodni „Świętokrzy-
ska” lekarzy specjalistów: dermatologa, gine-
kologa, neurologa dziecięcego. Kontakt tel.:
(058) 769 37 00.
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du. Przebieg postępowania kwalifikacyjnego
wobec kandydata: ocena złoŜonych dokumen-
tów, rozmowa kwalifikacyjna, sprawdzenie w re-
jestrach skazanych i ukaranych, postępowanie
sprawdzające w zakresie rękojmi ochrony infor-
macji niejawnych. Wymagane dokumenty: list
motywacyjny, Ŝyciorys, dokumenty potwierdza-
jące wykształcenie i kwalifikacje zawodowe, pra-
wo wykonywania zawodu, dokumenty potwier-
dzające staŜ pracy w zawodzie. Oferty naleŜy skła-
dać do 10.03.2010 r. osobiście lub przesyłać na
adres: Areszt Śledczy w Gdańsku, ul. Kurkowa 12,
tel. (058) 323 13 10, (058) 323 13 11, (058) 323
13 12, e-mail: as_gdansk@sw.gov.pl.
n Dyrektor Aresztu Śledczego w Gdańsku ogła-
sza nabór kandydatów do SłuŜby Więziennej
w Areszcie Śledczym w Gdańsku na stanowisko:
kierownik zakładu opieki zdrowotnej szpitala
Aresztu Śledczego w Gdańsku (stanowisko cy-
wilne, pełen etat). Liczba osób — 1. Postępowa-
nie kwalifikacyjne prowadzi oraz wszelkich infor-
macji na temat naboru udziela dział kadr AŚ
w Gdańsku, ul. Kurkowa 12, tel. (058) 323 13 12,
(058) 323 13 11, (058) 323 13 10. Podstawa praw-
na: Rozporządzenie Ministra Zdrowia i Opieki
Społecznej z dnia 29.03.1999 r. w sprawie kwali-
fikacji wymaganych od pracowników na poszcze-
gólnych rodzajach stanowisk pracy w publicznych
zakładach opieki zdrowotnej (Dz. U. nr 30, poz.
300). Wymagania stawiane kandydatom: wy-
kształcenie wyŜsze i 6 lat pracy lub wykształce-
nie wyŜsze i ukończone studia podyplomowe
o kierunku zarządzanie w słuŜbie zdrowia i 3 lata
pracy, niekaralność, prawo wykonywania zawo-
du. Przebieg postępowania kwalifikacyjnego
wobec kandydata: ocena złoŜonych dokumen-
tów, rozmowa kwalifikacyjna, sprawdzenie w re-
jestrach skazanych i ukaranych, postępowanie
sprawdzające w zakresie rękojmi ochrony infor-
macji niejawnych. Wymagane dokumenty: list
motywacyjny, Ŝyciorys, dokumenty potwierdza-
jące wykształcenie i kwalifikacje zawodowe, pra-
wo wykonywania zawodu, dokumenty potwier-
dzające staŜ pracy w zawodzie. Oferty naleŜy skła-
dać do 10.03.2010 r. osobiście lub przesyłać na
adres: Areszt Śledczy w Gdańsku, ul. Kurkowa 12,
tel. (058) 323 13 10, (058) 323 13 11, (058) 323
13 12, e-mail: as_gdansk@sw.gov.pl.
n Wielospecjalistyczna Przychodnia Lekarska
w Gdańsku, ul. Podbielańska 16 (koło „City Fo-
rum” i kina „Krewetka”), zatrudni lekarzy spe-
cjalistów: endokrynologa, ginekologa, okuli-
stę, radiologa, ortopedę i innych. Warunki pra-
cy i wynagrodzenia do uzgodnienia. Pacjenci
prywatni. Kontakt tel.: (058) 346 20 20 lub oso-
biście.
n NZOZ Dzierzgoń poszukuje lekarza do pracy
w POZ, dowolny okres, w terminie od
01.06.2010 r. do 31.10.2010 r. MoŜliwość za-
mieszkania na terenie Dzierzgonia (nieodpłatnie).
Tel.: (055) 276 25 47, faks: (055) 276 26 68.
n NZOZ w Rumi poszukuje lekarza internisty lub
lekarza ze specjalizacją medycyny rodzinnej
albo w trakcie specjalizacji do pracy w POZ. Pro-
simy o kontakt tel.: 501 170 001 lub (058) 671
16 66.
n Zatrudnię lekarza rodzinnego lub internistę
(z moŜliwością tworzenia listy aktywnej). Tel.: 605
740 833.
n Centrum Medyczne KARDIOTEL w Sopocie zatrudni
lekarza POZ w niepełnym wymiarze godzin. Kon-
takt: (058) 550 46 73. e-mail: biuro@kardiotel.pl.
n Areszt Śledczy w Gdańsku ogłasza chęć zatrud-
nienia lekarzy specjalistów medycyny rodzin-
nej i/lub specjalistów chorób wewnętrznych.
Świadczenia medyczne będą się odbywać w Szpita-
lu i Ambulatorium Aresztu Śledczego w Gdańsku
w dni powszednie w godz. 7.30–16.00 (do uzgod-
nienia). Oferujemy atrakcyjne warunki zatrudnienia
i wynagrodzenia. Proponujemy pracę w ramach eta-
tu w pełnym wymiarze czasu pracy, atrakcyjne wy-
nagrodzenie, premie motywacyjne, fundusz socjal-
ny, moŜliwość dodatkowego zatrudnienia
— pełnienie dyŜurów lekarskich. Szczegółowe infor-
macje dotyczące naboru moŜna uzyskać: na stro-
nach: www.sw.gov.pl, www.gdansk.oil.org.pl,
a takŜe u pracowników Działu Kadr Aresztu Śled-
czego w Gdańsku — tel.: (058) 323 13 12.
LEKARZE DENTYŚCI
n Prywatny gabinet stomatologiczny w Sopocie
przyjmie do współpracy lekarza dentystę. Kon-
takt pod numerem tel.: 694294368.
n Przyjmę do współpracy lekarza ze specjali-
zacją: 1) stomatologia zachowawcza, 2) orto-
doncja. Nowoczesny gabinet w centrum Sopo-
tu. Tel.: 607 623 662.
n Wojewódzki Szpital Specjalistyczny im. Janu-
sza Korczaka w Słupsku zatrudni lekarzy specja-
listów w dziedzinie ortodoncji do pracy w Po-
radni Ortodontycznej. Oferujemy atrakcyjne wa-
runki pracy i płacy. Informacji dotyczących za-
trudnienia udziela Dział Kadr, tel.: (059) 842 84
71, wew. 383, e-mail: kadry@szpital.slupsk.pl.
Oferty prosimy składać w Sekretariacie Szpitala,
ul. Prof. Lotha 26, 76–200 Słupsk.
n Wojskowa Specjalistyczna Przychodnia Lekar-
ska, Samodzielny Publiczny Zakład Opieki Zdro-
wotnej w Ustce, pilnie zatrudni w pełnym wymia-
rze czasu pracy lekarza dentystę. Zgłoszenia pro-
szę kierować drogą elektroniczną na adres
wsplspzoz.ustka@wp.pl. Tel. kontaktowy: (059)
815 18 59 lub (059) 814 34 19. WSPL SP ZOZ
Ustka, ul. Komandorska 54, 76–271 Ustka.
n Centrum Stomatologiczno-Implantologiczne
MedicoDent poszukuje do pracy lekarzy denty-
stów. Atrakcyjne warunki pracy. Kontakt tel.: 504
047 515, e-mail: gabinet@medicodent.pl,
www.medicodent.pl.
n Ortodonta pilnie potrzebny. Tel.: 601 650 456.
n Centrum Stomatologiczne w Gdańsku-Wrzesz-
czu, ul. Miszewskiego 12/13, podejmie współpra-
cę z lekarzem dentystą. Tel.: (058) 341 59 41,
(058) 520 38 58.
n Podejmę współpracę z lekarzem dentystą po
staŜu podyplomowym w gabinecie stomatolo-
gicznym w śukowie (dogodny dojazd zarówno
z Gdańska, jak i z Gdyni). Pacjenci na NFZ i pry-
watni, moŜliwość wykonywania protetyki. Ko-
rzystne warunki płacy, umowa o pracę, godziny
do uzgodnienia. Kontakt tel.: 695 558 422.
n Podejmę współpracę z lekarzem dentystą
w gabinecie stomatologicznym w centrum Słup-
ska. Warunki współpracy do uzgodnienia. Tel.:
693 299 616.
n Gabinet stomatologiczny w Sopocie przyjmie
do współpracy lekarza dentystę. Kontakt pod nr.
tel.: 516 184 750.
n NZOZ BioDentica Centrum Stomatologiczne
w Sopocie zatrudni lub podejmie współpracę z le-
karzem dentystą. Tel.: 601 629 005.
Prywatny gabinet stomatologiczny w Sopocie
przyjmie do współpracy lekarza dentystę. Kon-
takt pod nr. tel.: 694 294 368.
n Podejmę współpracę z lekarzem dentystą
w prywatnym gabinecie stomatologicznym
w centrum Słupska. Warunki współpracy do
uzgodnienia. Tel.: 693 299 616.
INNE
n Zatrudnię asystentkę w prywatnym gabinecie
dentystycznym w Wejherowie. Kontakt tel.: 504
265 049.
n Asystentki i higienistki stomatologiczne z upraw-
nieniami lub w trakcie kończenia nauki w Studium
zatrudnię na cały lub część etatu w prywatnym ga-
binecie stomatologicznym w Gdańsku lub w Wej-
herowie. Praca na 4 ręce. Wymagana matura. Po-
proszę o CV na e-mail: K.Karolak@gmail.com, tel.:
604 281 858.
n Zatrudnię asystentkę w prywatnym centrum
stomatologii w Gdańsku. Kontakt tel.: 601 662
642 od poniedziałku do czwartku w godz. 10.00–
–18.00. Prosić Martynę Wiśniewską.
n Zatrudnię/podejmę współpracę z asystentką
stomatologiczną/higienistką w gabinecie sto-
matologicznym w Gdańsku. Oczekuję umiejętno-
ści pracy na 4 ręce. Godziny pracy do uzgodnie-
nia. Tel.: 501 377 555.
SZUKAM PRACY
LEKARZE
n Specjalista chorób wewnętrznych w trakcie spe-
cjalizacji z diabetologii (10-letni staŜ pracy: oddział
wewnętrzny, kardiologiczny i POZ) szuka pracy,
najchętniej w małym wiejskim ośrodku w woj. po-
morskim. Witold Ostrowski, tel.: 691 350 489.
n Lekarz z uprawnieniami Inspektora Ochrony Ra-
diologicznej podejmie współpracę z gabinetami
stomatologicznymi w zakresie nadzoru radiolo-
gicznego nad aparaturą RTG. Kompleksowa usłu-
ga zgodna z Ustawą Prawo Atomowe i Rozpo-
rządzeniem Ministra Zdrowia — Księga Jakości,
testy kontroli. Kontakt tel.: 696 070 207.
LEKARZE DENTYŚCI
n Lekarz dentysta ze specjalizacją ze stomato-
logii zachowawczej z endodoncją podejmie
współpracę z przychodnią (na terenie Gdańska)
na realizację kontraktu z NFZ. Tel.: 605 602 771.
n Lekarz dentysta — specjalista I stopnia, sto-
matologia ogólna, emerytka — poszukuje pracy
(najlepiej NFZ). Kontakt tel.: 601 974 570.
n Lekarz dentysta staŜysta szuka zatrudnie-
nia w gabinecie stomatologicznym w róŜnym
charakterze. Kontakt tel.: 600 418 118, e-mail:
magroszk@poczta.onet.pl.
INNE
n Asystentka stomatologiczna szuka pracy na
terenie Malborka. Ukończony kurs, 3-letni staŜ.
Tel.: 503 793 139.
n Szukam pracy jako asystent stomatologa. Wy-
kształcenie średnie. Posiadam Certyfikat „Asystent
Stomatologa” wystawiony przez AGENCY MEDI-
CAL w Gdańsku. Tel. kontaktowy: 665 570 110.
n Asystentka stomatologiczna poszukuje pracy
na terenie Gdańska. Tel.: 503 326 561.
WYNAJMĘ
n Do wynajęcia w pełni umeblowany gabinet sto-
matologiczny. Lokalizacja: Gdańsk-Zaspa. Tel.:
501 790 551.
n Wynajmę gabinet lekarski wraz z rejestracją
w Centrum Medyczno-Stomatologicznym w Rumi,
ul. Sobieskiego 10A. Tel.: 501 248 504.
n Podnajmę lokal pod gabinet lekarski przy dzia-
łającym gabinecie stomatologicznym na Oruni
Górnej. Tel.: 604 824 845.
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Zatrudnię
LEKARZA DENTYSTĘ.
Centrum Stomatologiczne 24 h
ul. Miszewskiego 12/13,
80–239 Gdańsk
tel.: (058) 341 59 41, 601 542 300
n Rumia, ul. Dąbrowskiego (centrum) do wynaję-
cia 150 m2 na 3–5 gabinetów z moŜliwością pro-
wadzenia apteki, sklepu medycznego, 2 wejścia
z chodnika, poczekalnia, dostęp dla niepełnospraw-
nych, parking. Do przystanków autobusowych
40 m, do SKM 4 min. Kontakt tel.: 668 615 266.
n Nowe gabinety lekarskie (w zespole gabinetów)
do wynajęcia w Słupsku przy ul. Frąckowskiego
15. Tel.: 604 407 801, 608 033 059.
n Wynajmę kompletnie wyposaŜony gabinet sto-
matologiczny. Tel. kontaktowy: 602 554 320.
n Wynajmę nowocześnie urządzony i wyposaŜo-
ny gabinet stomatologiczny, po odbiorze sanitar-
nym. Tel.: 608 643 350.
n Gdańsk-Przymorze do wynajęcia gabinety le-
karskie. Tel.: (058) 557 20 46.
SPRZEDAM
n Sprzedam nowy Unit Stomatologiczny Clasic,
rok produkcji 2008 (CE), oraz wywoływarkę pół-
automatyczną (XR-04) do zdjęć RTG, rok produk-
cji 2008 (CE) — tanio. Kontakt: 692 354 785.
n Tanio sprzedam uŜywaną aparaturę okuli-
styczną: lampę szczelinową oraz keratometr Ja-
vala. Tel.: (058) 660 01 59 lub 691 555 537.
n Sprzedam lampę szczelinową (mikroskop oku-
listyczny). Kontakt tel.: 505 331 818.
n Stolik elektryczny o kształcie półokrągłym na
dwa urządzenia sprzedam. Tel.: 603 611 934.
n Sprzedam: 1. urodynamik Ellipse firmy Andro-
meda z oprogramowaniem — 2 letni w idealnym
stanie; 2. USG mini Focus firmy BK z głowicą
brzuszną i rektalną oraz igłą do biopsji — pół-
roczny na gwarancji. Tel.: 501 792 802.
n Sprzedam niezaleŜny lokal o powierzchni 35m2
w Gdyni przy ul. Modrzewiowej w centrum duŜego,
nowego osiedla. Na parterze, 2 osobne wejścia,
w sumie 3 pomieszczenia, wykończony na biało, na
podłodze terakota. Zaplecze socjalne, wc, co, KW
i udział w gruncie. Świetny na gabinet niemal kaŜdej
specjalności. Cena 166 000 zł. Kontakt: 604 935 384.
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